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Die 

ObrblDtgescbwDlst  der  Seelengestörten 

nebst 
viuer  Beobachtung 

der  Kopfblutgesehwulst 

bei  einem  solchen  Kranken. 

CMit  allgenelaen  Benerkangen  Aber  dl«  bei  aleeleagentdrten 

vorkoAMende  P*r«ljne.) 

Von 

Dr.  Frans  Flseher^ 

4ritleai  Amte  au  der  Grossiliersoiclicb  bmdincben  Beil*  «nd 

Pdegewielalt  lileMn. 


Mit    drei    Tafcin. 


Vorwort. 

iUein  Aufenthalt  in  der  ausgedehnten  Heil-  und 
Pflegeanstalt  Illenau^  die  seit  ihrer  Eröffnung  (Septbr. 
184S)  gegen  neunhundert  Seelengestörle  in  Kur  und 
Pflege  hatte,  bot  mir  Gelegenheit  dar,  über  diese  in- 
teressante Krankheit  des  ftussern  Ohres  Beobachtun- 
gen anzustellen  und  so,  wie  ich  glaube^  über  ihr  We- 
sen mehr  Klarheit  zu  gewinnen.  Als  eine  gescheuet e 
und  verhasste  Erscheinung  in  Irrenanstalten,   da  man 
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sie  häufig  als  alleinige  Folge  von  Hissliandlungen  roher 
Krankenwärter  angesehen  hat^  ist  ihr  die  gebührende 
Aufmerksamkeit  nie  zu  Theil  geworden ;  man  hat  sich 
allzusehr  mit  ihrer  oberflächlichen  Anschauung  be- 
gnügt^  und  sich  wii^niger  um  ihre  wesentlichen  inneren 
Vorgänge  bekiimmert.  Sie  verdient  eben  diese  Ge- 
ringschätzung nicht  ^  denn  sie  ist  wichtig  an  und  für 
sich^  wichtig  durch  ihre  Aehnlichkeit  mit  der  Kopf- 
blutgeschwulst und  von  nicht  geringer  Bedeutsamkeit 
als  Symptom  eines  tiefern  Leidens  bei  Seelenge- 
stdrten. 

Wenn  die  Darstellung  der  Krankheit  manchmal 
etwas  weitläufig  erscheinen  möchte,  so  w^ird  mich  die 
Absicht,  meine  Beobachtungen  nicht  allein  dem  enger u 
Kreise  der  Irrenärzte^  sondern  dem  gesammten  ärzt- 
lichen Publikum  zu  übergeben,  wohl  entschuldigen. 
Von  den  beigefugten  Zeichnungen  hofl^e  ich,  dass  sie 
mich  in  Verdeutlichung  des  Gegenstandes  unterstützen* 

Ein  würdiges  SeiteebHd  ist  nach  meiner  Ansicht 
die  am  Schltisse  mitgeiheilte  Beobachtung  einer  Kopf- 
blutgeschwulst bei  einem  Seelengestdrten« 

Illenau,  im  Mai  1847. 


Die 

Ohrbltttgeschwulst  der  Seelengestöiiieii. 

(^Oihaematoma.  —    Auch  Erysipelas  auriculat^ 
Otitis  bei  Irren^  Haematom.') 

Di«  in  Rede  siehende  Kranicheit  ist  eine  eigenthüm- 
Uche,  bei  Seelengestörten  unter  bestimmten  Verhält- 
nissen vorkommende  Blutgeschwulst  des  äusseren 
Ohres. 


Wenn  wir  gMoh  mil  SidMrhaii  mmIhmu  4iir* 
feo^  4«M  diete  KranUmi  ebeiiM  all  iai  ab  dia  8aa* 
leiMlaniagea  aa  aiod)  und  daaa  aia  dabar  kaiaaai  pfak« 
iiachao  PaychiaUrikar  framd  ^abliabaa  aain  kaaoi  aa 
aand  daab  nach  nicht  ciaaial  aadarlhalb  Daoanaiaa 
variaaaan,  99U  sum  Erataanala  vaa  ihr  in  aiadioiai- 
sehen  Warkaa  gaapraohaa  wurda.  Aber  auah  aail* 
her  aiad  nur  ainaalaa  aua  Theil  aahr  navallkaaiiaaaa 
lilubeilaagan  über  aia  bakaoal  gawardan,  dia  oaa  lai* 
der  Bärge  aiad,  daaa  man  in  dar  Erkaaniaiaa  ihraa 
Weaaaa  geringe  Fariachriiia  ganaebi  hat 

Daa  Verdianal  y  anerat  auf  diaae  Krankheit  auf* 
merkaaai  geaiaehl  au  habaa,  gabobrt  dem  fruberaa 
swettea  Arste  an  dar  Irrenbailaaalait  so  Siegbar^ 
Dr.  Friedr.  Bird.  Kr  varoffaniliehCe  18S9  aaeba 
Fälle  dieaer  Krankheit*).  Seine  Beobaehlnageni  die 
aicfa  awar  aar  auf  die  &naaeren  in  die  Augen  fallaa* 
den  Eraehmiungan  baachrtoken,  sind  aiemlicb  genan^ 
und  werden  uaa  immer  voa  Werlh  aein.  Dw.  W* 
Krämer  in  Berlin  wirft  die  Ohrblutgeachwulat  aut 
dem  „Furankel  am  Ohrknorpel"  Buaammea**),  uad 
aagt:  ,,Dr.  Bird  will  aia  (seine  vermeintlichen  Fn* 
runkel  am  Ohre)  besonders  häufig  bei  Oemuthskran«' 
ken  beobachtet  haben ,  waa  wohl  auf  einem  sehr  au* 
falliffen  Zusammentreffen  unbekannter  Umstlnde  be- 
ruht"  Kramer  scheint  Bird's  Aufsatz  nicht  gela- 
sen au  haben,  obwohl  er  ihn  citirt;  hat  er  ihn  aber 
gelesen 9  dann  darf  behauptet  werden,  er  habe  noch 
keinen  Furunkel  gesehen.  Darauf  that  Ne  u m aa n  ***) 


*J  Vehtr  die  Entsfindung  des  ftiMsereii  Ohres  bei  Verrflck- 
ten.  Jonnial  der  Chlrargle  und  AoK^itlieUfcQiide  Ton  Orae- 
feondWaUlier.  Berlia  ISSS.  Bd.ia  Bit. IV.  a.aai— aiM. 

**}  Die  ErkenatniM  nnd  Heilang  der  Obreakraaktaeitea.  Ber- 
lin 1886.  S.  11a. 

***}  Die  Krankhattan  des  MeBachen.  Bd.  4.  Sto  Anagake  1838. 
a«  21». 

!♦ 
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kurze  Erwähnung  eines  ^^eigentluimlichefi  liei  Wahn«- 
stunigen  vorkommenden  äusserst  hartnäckigen  Ery^i^ 
peh  am  äusseren  Ohre",  worunter  er  die  Ohrblutge- 
schwulst verstand.  Wichtiger  ist  die  hierüber  ge- 
machte Mittheilung  von  Pleraming*).  Nach  einer  An- 
gabe der  Symptome  spricht  sich  darin  dieser  erfahrene 
Psychiatriker  auch  über  die  Ursache  und  insbesondere 
über  die  Krankheit  als  nicht  sicheres  Prognostikon  bei 
Geitesvervvirrung  aus.  Gleich  nach  ihm  mischte  Fer- 
rus**)  einen  Vortrag  über  diese  Geschwulst  bekannt. 
Er  stimmt  im  Wesentlichen  mit  den  Ansichten  Bird's 
überein,  nur  in  Bezug  auf  Ursachen  und  Behandlung 
flnden  sich  einige  Abweichungen,  auf  die  wir  in  der 
Folge  zurückkommen  werden.  J.  B.  F  r  i  e  d  r  e  i  c  h  ***) 
giebt  Bird's  Darstellung  der  Krankheit  wieticr  und 
beruft  sich  noch  weiter  auf  Neu  mann  und  Flem- 
ming;  Neues  sagt  er  uns  nicht.  Im  Jahre  184t  hiek 
Belhorame  f)  in  der  Sitzung  der  Akademie  der  Wis- 
senschaften vom  5.  Juli  einen  Vortrag  über  die  An- 
schwellung der  Ohren  bei  Geisteskranken  und  seheint 
damals  nur  eine  oberflächliche  Kenntniss  der  Krank- 
heit besessen  zu  haben.  Etwas  gründlicher  behan- 
delte nach  ihm  J.  Cossy  ff)  diesen  Gegenstand.  Er 
hatte  über  nur  drei  Fälle  gesehen  und  konnte  nur  ein 


♦j  Aphorismen  zur  Prognostlli  der  Geistesverirrting.  Zelt- 
schrift tür  ßeurnieilnnp;  tind  Heilung  Icrankliafter  Seelen- 
-zustände  von  M.  Jaeobi  und  Fr.  Nasse.  Berlin  183SL 
S.  404. 

f"^)  Gaz.  des  mpitanx.     Ann^e  1838.  S  565. 

*♦*)  Handbuch  -der  allg.  Pathologie  der  psychischen  KratUc- 
heiteu.    Erlangen  1839.  S.  114—117. 

^I")  CoDipte  rendu  etc.  Gaz.  des  Udpitauz,  Nr.  du  20.  Aoiit 
1842.     Gaz.  m^diü.  de  Paris  1842,  Nr.  28.  p.446. 

-J-f)  Archives  g^n^rales  etc.  1842.  XV.  p.  290.  Note  snr  une 
forme  «particnljöre  de  tameur  sanguine  Avl  pavillon  -ite 
l'oreille,  observie  chez  les  ali^nös. 


Ohr  nMh  den  Tbda  iw  PaiiMtM  uiilMVVcben.  W*- 
der  Belhomme  noch  Cosay  hamtoBird's  Aofiau. 
Durch  Cossy  Mfinerhaam  gemaohl,  bMchrieb  h«M 
nach  ihm  Heidenreich*)  in  Anspach  einen fthnliohM 
Fall,  ohne  aieh  aber  in  das  Nihere  der  Sache  eiaaulaa- 
sen.  Ferner  haben  Dr.  Wallia  ^^  dirigirender  ArsI 
der  Irrenanstalt  au  NeH-Huppin,  sodann  Dr.  Hupp  ^^*|f 
HegimenCsarzt  au  Posen,  früher  Arai  an  der  Charild 
SU  Berlin,  einiges  über  diesen  Gegenstand  aiilgetheilt, 
wovon  ich  das  Wichtigsie,  später  angeben  werde. 
Dr.  Oriesingerf)  erw&bnt  diese Ktaahheit  nur  vor« 
übergehend.  Zu  Bade  des  verigen  Jahrea  erschien 
dagegen  eine  ausfiihrlichere  AbhMdlong  hieriiber  von 
Dr.  Leubuscher  ff),  aweilem  Arate  der  Pro%'inaial* 
Irrenanstsit  bei  Halle,  und  ich  sah  mit  Vergnügen, 
dass  der  Verfasser  auch  den  innerhalb  der  Geschwulst 
vor  aiidi  gehenden  Ver&nderungen  seine  Aufmerhsam- 
keit  anwendete.  Bald  nach  ihm  versnchte  auch  Med«- 
Raih  Dr.  B.  Schmalafff)  eine  kurze,  wohl  nicht 
aus  «gener  Anschauung  hervorgegangene  Beachrei« 
buttg  der  Ohrblutgeschwulst.  Vor  wenigen  Monaten 
hat  Thoreffff)  eine  Zusammenstellung  der  Ansich« 


*}  Bemerliang  fiber  die  von  Coisy  gefundene  Bltitseschwulat 

am    Ohre    GeiMeskranker.     Dr.  Canntatt's  und   KIsen« 

mann' 9  Jahreabericht  Ton  1843.  8.195.    Rrlanf^en  1844. 

**^  Beitrage  aam  Sanitatsberickt  Ar  den  Begierungsbesirk 
PatBdam.    Berliner  nedts.  Zeitnng  1S44.  Nr.as. 

***}  Ebendaa.  Nr.  45.    OtitU  bei  Geisteskranken. 

f')  Patlio1ojä;ie  and  Therapie  der  ps^xhischeii  Krankheiten. 
Stattgart  1845.  8.S3I. 

ff)  Allgemeine  Zeitschrift  ffir  Psychiatrie  n.  s.w.  Von  Da- 
merew,  Flemming  und  Aoller.  Bd.  111.  HttS.  8.4S1 
bis  446.    Berlin  1846. 

f  f  f )  Erfahrungen  ober  die  Krankheiten  des  Gehörs  und  ihre 
üeilang.    Leipzig  1845.  S.  165. 

ffff)  Etades  sur  les  maladies  incidentes  dra  ttlUn^n,  Art. 
Tumeurs  des  orellles«  Anaal.  ni4d.  psjcholog.  Paris.  Jan- 
Tier  1847.  v.65--6e. 


ten  von  FermSy  Belhomme  und  Cossy  ^hne  «C-^ 
ivas  Neues  wiedergegeben.  Letslerem  wirft  er  Ober«* 
Mehlichkeit  vor^  die  er^  wie  wir  g^ben^  «ieht  ver- 
dient. 

Ich  weiss  nur  zn  gut,  dass  auch  ich  mit  dieser 
kleinen  Arbeit  den  Gegenstand  nicht  erschöpfe;  doch 
will  ich  mir  Miihe  geben,  etwas  zur  Aufhellung  des 
Dunkels,  das  noch  liber  demselben  liegt,  beistttragen^ 

Behufs  der  leichtern  Ueberstcht  werde  ich  zuerst 
die  äusseren  Brsdieinungen  der  Krankheit  besohrei* 
beU)  und  sodann  auf  die  dem  Auge  mehr  entrückte« 
im  Innern  der  Geschwulst  vor  sich  gcfhenden  Veraa»* 
derungen  übergehen. 

Aensserer  Verlaut 

An  den  Ohren  dyskrasischer  Seelertgestdrter,  — » 
meistens  Blödsinniger,  besonders  solcher,  die  zugleich 
an  Paralyse  leiden,  oder  dem  Blödsinne  naher  Tob- 
süchtiger und  VerrQckter,  selten  bei  Wahnsinnigen 
und  Melancholischen,  —  bemerkt  man  zuweilen  eine 
mehr  oder  weniger  blaurothe,  umschriebene,  Buctui- 
rende,  bei  Berührung  in  der  Regel  schmerzhafte  Oe- 
schwulst,  in  deren  Innerem  —  (zwischen  Perichon-« 
drium  und  Knorpel)  Blut  angehäuft  ist. 

Diese  Geschwulst  hat  ihren  Sitz  beinahe  aus- 
schliesslich auf  der  Vorderfläche  des  äusseren  Ohres, 
in  selteneren  Fällen  auf  dessen  Hinterfläche,  und  ent- 
steht meistentheils  von  der  Hitte  der  kahnformigen 
Grube  (fossa  navicularis^y  der  ungenannten  Grube  (/o^^a 
inHominata)y  der  Ohrmuschel  (concha  auris)  und  der 
Gegenleiste  (anihelix)^  sie  kann  aber  von  jedem  an- 
deren Punkte  des  äusseren  Ohres  ausgehen,  das  Ohr- 
läppchen allein  bleibt  von  ihr  verschont.  Nach  einer 
Zusammenstellung  der  uns  bekannten  Fälle  ergiebt 
sich,  dass  sie  bis  jetzt  am  zahlreichste«  am  linken 
Ohre  beobachtet  wurde,  etwas  weniger  am  rechten, 


noA  wmagw  as  Mden  Ohres  umi  dMn  im  dar  lU« 
gel  nicht  so  gleicher  Zeil.  Biemel  sah  ich  drei  ssch 
einsader  jwf  deiselhes  Ohre  esislebeoi  weves  die 
leisle  auf  dessen  Hinierfltebe  ssss.  Ihre  Grtese  ist 
verschiedeB,  sie  hsnn  von  der  einer  halbes  Bohse  eder 
Mandel  his  na  der  eines  hslhen  Hiibnereies  slsages. 

Ihr  Auftreten  giebi  sich  rolgendermassen  kund. 

Sis  Haut  auf  der  Verderfliche  des  Ohrss  erhebt 
sich  im  Umfange  einer  Bohne  und  mehry  sie  schliess( 
sich  nicht  mehr  sa  die  Erhabenheiten  und  Vertiefim- 
gen  des  Knorpels  sn,  und  stellt  eine  weiche ,  dentlich 
fluctoirende  Geschwulst  dar.  Ihre  Farbe  ist  gew&hn* 
lieh  bl&aKchrotli,  doch  kommt  ee  auch  vor,  daas  die 
Haut  in  diesem  ZeiipnnlUe  noch  gann  ihre  natürliche 
Farbe  bat,  wo  sodann  die  Geschwulst  leicht  übersehen 
%vird.  Sie  ist  gleich  snfanga  von  mehr  oder  iveniger 
Kntsünduog  beg)eitet|  anch  die  ihr  suuichst  liegenden 
Theile  werden .  entsündet,  bifculich-  oder  braunrotb| 
und  je  nach  dem  Grade  der  Entzündung  ist  sie  mehr 
oder  weniger  schmerzhaft.  Leubuscher  u.  A.  bä- 
hen gewiss  Unrecht  y  wenn  sie  dieselbe  für  schmerz- 
los halten}  nur  sehr  abgestumpfte  Blödsinnige  geben 
manchmal  wenig  Schmerzens&usserungen  von  sich.  Ein 
Druck  mit  dem  Finger  hinterlasst  keine  Vertiefung^ 
die  Farbe  der  Haut  verliert  wohl  etwas  an  Intensi- 
tät, diese  kehrt  aber  sogleich  wieder,  wenn  der  Druck 
Dscblasst.  —  Die  Geschwulst,  die  sich  in  vier  bis 
acht  Stunden  an  bilden  vermag,  kann  auf  dieser  nie- 
deren Styfe  stehen  bleiben,  nach  sechs  bis  10  Tagen 
erfislgt  Verkleinerung  derselben,  (Resorption  des  In- 
halts), mit  dieser  verschwindet  die  Entzündung,  ihre 
Farbe  wird  blasser,  und  endlich  findet  man  nach  Ab* 
lauf  von  zwölf  bis  achtzehn. Tagen  die  Haut  —  einige 
Runzeln  ausgenommen  —  wieder  im  normalen  Zu- 
stande.    Dagtgeu  sieht  und  fühlt  man  deutlich  eine 
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Verdickung    des   Ohres    an  der  Stelle ,    wo  dlb  Öe«^ 
schwulst  sass. 

In  der  Mehrzahl  der  Fälle  überschreitet  sie  je-* 
doch  diesen  niederen  Grad.  Sie  wächst  von  Tag  2a 
Tag,  wird  voller  und  voller,  und  gleicht  einem  klei- 
nen Polster,  dessen  erhabenster  Punkt  in  der  Mitte 
ist.  Damit  vermehrt  sich  auch  die  Entzündung;  die 
Hitze  und  Empfindlichkeit  der  Geschwulst  sind  oft 
nicht  unbedeutend,  und  die  Farbe  wird  intensiver  blau- 
roth.  Die  vordere  sehr  gespannte  Wandung  der  Ge- 
schwulst ist  ziemlich  dünn  und  häutig,  die  hintere  bil- 
det der  Ohrknorpel  mit  seinen  Bedeckadgen,  Was  sich 
durch  das  Gefühl  ganz  deutlich  erkennen  lässt.  Es 
kommen  übrigens  Fälle  vor,  bei  denen  beide  Wandun- 
gen sich  an  verschiedenen  Stellen  sehr  ungleich  dick 
anfühlen  lassen ^  bald  mehr  dünnhäutig,  baTd  wieder 
dicker  und  resistent,  und  die  hintere  Wandung  kann 
an  einzelnen  Punkten  viel  weicher  sein  als  die  vor- 
dere. —  Mit  der  Zunahme  des  Waehsthums  der  Ge- 
schwulst verwischen  sich  die  Erhabenheiten  und  Ver- 
tiefungen des  äusseren  Ohres  immer  mehr  und  mehr; 
die  Gegenleiste  (anihelix')  kann  ganz  verschwinden 
und  macht  dann  eine  Ausbeugung  nach  hinten,  ebenso 
verstreichen  ihre  beiden  Wurzeln,  die  noch  lange 
durch  die  Vorderwand  der  Geschwulst  durcfhschim* 
merten,  und  die  Ohrleiste  {JieUx)  wird  mehr  nach  aus- 
sen gedrückt.  —  Nach  und  nach  kann  die  Geschwulst 
nahezu  die  Grösse  eines  halben  der  Länge  nach  durch- 
schnittenen Hühnereies  erreichen,  sie  füllt  sodann  fast 
die  ganze  Concavität  des  Ohres  aus,  deckt  theilweise 
den  Eingang  des  äusseren  Gehörganges,  nur  die  Ohr- 
ecke und  das  Läppchen  sind  noch  frei  von  ihr.  Die 
Hinterfläche  des  Ohres  hat  ebenfalls  ein  stark  con- 
vexes  Aussehen.  Die  Geschwulst  ist  sehr  prall,  fort- 
während fluctuirend,  ihre  Farbe  jetzt  oft  dunkel  blaa- 
roth  geworden,  Ihre  Temperatur  und   Empfindliefakeit 


haben  sieh  mehr  oder  weniger  geeleigerl;  end  da  mM 
zunehmendem  Wechsthome  ihr  erhtheneler  Pmkl 
mehr  nach  oben  und  noesen  rückt,  so  siehl  eie  dereh 
ihre  Schwere  das  Ohr  nach  aus-  und  abwirts,  was 
dem  Kranken  ein  sehr  übles  Aussehen  giebt«  Ihre 
benachbarten  Theile  werden  immer  mehr  in  Mitleiden* 
schafk  gesogen,  sie  sind  entsiindet,  warm  und  eropilad* 
lieh,  von  schmutalg  braunrother  Farbe ;  den  geringsten 
Antheil  nimmt  das  Ohri&ppehen. 

Manchmal  schon  am  sechsten  bis  aehten  Tage,  in 
der  Regel  aber  erst  sp&ter,  gewahrt  man,  dass  die 
vordere  Wandung  der  tieschwulst  an  Resistena  au« 
nimmt,  nicht  mehr  weich  und  bAutig,  sondern  perga* 
mentartig  ananfühlen  Ist,  wodurch  die  rincloatioa  ua» 
deutlieber  wird.  Die  hintere  aunickst  vom  Knorpel 
gebildete  Wandung  wird  in  dieser  SSeit  nicht  oeltea 
dünner^  und  an  einaelnen  Stellen  ist  wirklicher  Man^ 
gel  dea  Knorpels  ausgesprochen. 

Bis  die  Geschwulst  die  oben  angegebene  höchste 
HlUie  erreicht  hat,  kl^mion  swoi,  selbst  vier  Wochen 
verfliessen,  sie  behauptet  sodann  diese  HMie  vorscbie« 
den  lang,  sechs  bis  aehn  Tage  und  noch  mehr,  insbe» 
sondere  bei  fortdauernden  Roisungen. 

Allmahlig  beginnt  ihre  Ruckbildung,  die  sieh  vor* 
zugswmse  durch  die  Verminderung  ihrer  Prallheit  und 
die  Abnahme  der  entsündUchon  Symptome  au  erken* 
nen  giebt.  Man  fiihlt  jetzt  sehr  gut,  dass  die  in  der 
Geschwulst  enthaltene  Flüssigkeit  sich  vermindert. 
Mit  dieser  Abnahme  des  Inhalts  gewinnt  die  vordere 
Wandung  täglich  mehr  an  Rigidität  und  Dicke;  und 
wenn  sie  auch  auwmlen  noch  eine  ziemliche  Bauchung 
macht,  so  kann  man  sie  mit  dem  Finger  doch  mehr 
wie  früher  nach  einwärts  drücken,  sie  schwellt  aber 
vermöge  ihrer  Elasticität  wieder  nach  auswärts.  Ist 
die  vordere  Wandung  weniger  starr  und  elastisch,  so 
hat  die  Geschwulst  jetzt   beim  Anfühlen   eine  mehr 
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leigigto  BMchfiffeiilieUi  und  biswoilen  fiihlt  ouu»  ueXkßt 
Lufi  in  ihr.  la  der  weiterea  Perio(le  dieser  Rückbil- 
dung sinkt  die  Geschwulst  immer  mehr  zusammen, 
die  Fluctuation  und  die  Entzündung  verschwinden  völ«^ 
lig,  die  blass  bläuliche  oder  bläulich  rdthlicbe  Fube 
gebt  in  die  gelbliche ,  später  mehr  in  die  weisse  und 
nlich  längerer  Zeit  erst  in  die  naturliche  über.  IHe 
vordere  und  hintere  Wandung  näliern  sich  mehr  iin4 
mehr^  es  erscheinen  wieder  deutliche  Cont^mien  in  der 
Concavität  des  Ohres,  die  aber  mit  d^aen  eukes  ge- 
sunden Ohres  nicht  ganz  in  Uebereinstimmung^  sindi 
oft  selbst  aaßallend  von  ihnen  abweichen.  Es  biaibi 
an  der  Stelle  der  früheren  Geschwulsi  in  Jedem  Vmßm 
eine  grossere  oder  gering^e,  harte  Verdiekung^  uiu) 
nach  etwas  bedeutenderen  Geschwülsten  folgt  beinahe 
immer  eine  Verschrumpfung  des  Ohres  mit  mamiieh* 
Mtigen  oft  selir  entstellenden  Misssialtunge«.  -r*  £iT 
nen  anderen  Ausgang  habe  ich  niebt  gesehen«  Altes 
dieses  geschieht  ohne  Beeinträchtigung  des  Ittrver- 
mögens.  Dieses  bestätigen  auch  fast  alle  Beobachter. 
Höchstens  kann,  wenn  die  Geschwulst  sehr  gross  isl; 
und  dicht  vor  dem  äusseren  Gehörgafl|;e  lie^t,  eine 
vorübergehende  gans  unbedeutende  Schweihöfigbait 
erfolgen. 

Das  von  Bird^)  und  Ferras*^)  gesehene  apon*- 
iane  Platzen  der. Geschwulst  habe  ich  nie  beobachtet 
und  glaube  auch  nicht  daran.  In  einem  Falle  fand 
ich  wohl  einen  Riss  auf  derselben,  allein  es  steUto  sich 
heraus,  dass  mch  der  Kranke  denselben  mit  einem 
Fingernagel  beibrachte,  wahrscheinUch  .weil  ihn  das 
Ohr  sehr  schmerzte»     Auch  beobachtete  ich  nie  di^ 


«)  a.  a.  O. 

**}  a.  a.  O.  Er  sagt:  On  1e  liquide  est  r^sorb^  peti  ä  pcii, 
ce  qiii  est  rare ;  oii  bleu  la  peau ,  dejk  si  tendre  et  si  fiiie, 
s^amincit  pro^resslvement,  se  rompt,  1e  liquide  s*dcmi1e  et 
U  reste  nae  ftstale  s^ro-pvruleiito  iiitenniiiabte. 
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von  ABdern  WAhrgoaemiieneii  aMgedebnUii  Zerald« 
ruDgm  des  Ohrknorpels  diuroh  Fislela  Md  Vsrscbwi- 
rung,  oder  gar  den  Tod  des  IndividniHMy  wis  Dr. 
l¥«Uis  gesehen  hat;  doch  will  ieh  solche  Aniglnge 
nicht  in  Abrede  stellen.  Heidenreioh  fand  bei  ei«* 
ner  Geschwidst  Ton  der  Grösse  eines  Taubeaeies  den 
Knorpel  ateUenweise  corrodirt,  ja  neratört.  Solehe 
partielle  Zerslftrungen  des  Knorpels  sind  mir  nicht 
selten  vorgekeaMnen;  die  Knorpelenbstana  eigtanle 
sich  aber  oft  in  spiterer  Zeit  wieder  dyrch  ne«e  Ab- 
lagerung. Hieven  sp&ter.  Der  ganne  Verianf  dar 
Krankheit  danert  vier  bis  sechs^  auch  iMbr  Wochen« 
Zuweilen  geschieht  es,  dass  nach  Heilung  der  Q*# 
achwnlst  an  einem  Ohre  an  dem  aaderen  eine  aolche 
ersdieint. 

Sehr  selten  sind  die  GeschwulstOy  bei  denen  die 
Haut  während  dea  ganaen  Verlanfh  nur  wenig  voa  des 
nntiirHchen  Farbe  abweicht  und  kavm  merklich  iaa 
Rothliche  spielt  Sie  siad  sehr  klein  —  etwa  beb* 
nengreas  —  and  verschwinden  schon  nach  nwei  bis 
drei  Wochen.  Sei  noch  kräftigeren,  weniger  dyskrsr* 
aischen  Kranken  erscheint  die  Geschwulst  soweilen  in 
ein«r  von  der  gewöhnlichen  abweichenden  Form.  Sie 
gleicht  von  Anfang  aa  mehr  einer  pblegmonösen  EaU* 
nnndnng  der  Ohrhaut,  ist  sehr  w^iig  erhaben  und  man 
gewahrt  keine  Sluctnatien  in  ihr.  Erat  nach  einiges 
Zeit  wird  der  Mntliustritt  nwiscben  Perichondrium  und 
Knorpel  deutlich.  Fast  immer  wird  im  weiteren  Ver«» 
laufe  die  ganne  Ohrhaut  in  den  entnundlichen  Zuaftand 
versetst  Die  Geschwulst  bleibt  mehr  breit  als  hocbp 
und  ihre  Farbe  ist  mehr  braun--  oder  karminrath ,  mit 
der  Abnahme  der  Bntn&ndung  geht  sie  etwas  ins 
Violette  über.  Sie  hinteriasst  dieselben  Verdickungen 
und  Batartungen  wie  die  ersigenannte,  ihr  Verlauf 
ist  v<Ni  gleicher  Dauer» 
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Innerer   Verlauf. 

Ohne  mieh  in  den  anatomischen  Bau  des  änsae-* 
ren  Ohres  einzulassen^  will  ich  nur  ins  Qed&chtniss 
Kuruckrufen^  dass  der  Oiirknorpel  eine  elastische  Platte 
ist 9  die  nach  He  nie  u.  A.  zu  den  Faserknorpeln  ge- 
hört^ keine  Blutgefässe  besitzt^  und  sehr  dfinn  und 
brüchig  erscheint,  wenn  von  ihr  das  Perichondrium  ab- 
gezogen ist.  Letzteres  überzieht  den  Knorpel  innig;, 
besteht  aus  sehnigen  und  elastischen  Fasern  und  ist 
mit  Blutgefässen  versehen.  Das  Zellgewebe  zwisdien 
der  Haut  und  dem  Perichondrium  ist  auf  der  Vorder- 
fl&che  des  Ohres  kürzer  und  straffer  als  auf  der  Hin- 
terfläche. 

Die  Geschwulst  enthält  bald  nach  ihrer  Entstehung^ 
flüssiges  schwarzrothes  Blut;  wird  aber  nach  einigenr 
Tagen  ein  Einschnitt  in  dieselbe  gemacht,  so  fliesst  aus 
der  Hautwunde  etwas  hellrothes  Blut,  aus  der  HühhiDg 
der  Geschwulst  aber  tritt  gewohnlich  zuerst  blutig  ge- 
färbtes, geruchloses,  viskoses  Serum  —  etwa  ein  halber 
bis  ganzer  TheelüfTel  voll,  je  nach  der  Grösse  der  Ge- 
schwulst, —  hierauf  folgt  bei  einigem  Drucke  ^schwar- 
zes coagulirtes,  manchmal  auch  flüssiges  Blut.  Bei 
genauer  Untersuchung  kann  man  auf  das  deuUichste 
erkennen,  dass  die  hintere  Wandung  der  Geschwulst 
vom  Ohrknorpel  gebildet  ist,  von  dessen  Vorderfliehe 
das  Perichondrium  losgerissen  ist,  das  nun,  noch  in- 
nig verbunden  mit  der  Bedeckungsbaut  des  Ohres,  die 
vordere  Wandung  darstellt.  Dasselbe  hat  sich  ent- 
weder im  ganzen  Umfange  der  Gesehwulst  vollständig 
vom  Knorpel  losgetrennt,  ist  aber  immer  mehr  oder 
weniger  zerrissen;  oder,  was  häufiger  geschieht,  es  sind 
einzelne  Stücke,  seltener  eine  ganze  Schichte  dessel- 
ben, auf  dem  Knorpel  zurückgeblieben.  Dagegen  fin- 
det man  umgekehrt  sehr  oft,  dass  dasselbe  kornigo 
Stücke,  Fäden  und  Plättchen  vom  Knorpel  nütgenom«« 
men  hat.    In  den  Fällen,  wo  die  Wandungen  an  ver- 


schiedenen  Stellen  sich  sdien  iiiMerlieli  anfieieli  dick 
und  ungleich  fecter  und  weicher  anfahhui  lascen,  er* 
scheint  der  Knerpel  gew5h»Kch  in  hehea  Grade  aer« 
rissen,  oft  der  Art,  dasa  einsehie  Theile  deaaelhea  noch 
mit  dem  hintern,  andere  mit  dem  vordem  Periehoo« 
drium  zusammenhingen.  Das  Mot,  das  gewUmBch 
seinen  Sitz  swiaehea  dem  Pericheadriom  und  Kacr* 
pel  hat,  triA  man  aodana  Bwisehen  beiden  Perichen« 
drien.  Der  Knorpel  hat  nein  geanndea  Auaaeben  vor» 
]oren,  er  beattzt  aeiaen  eigenthumKchen  Ohms  bichl 
mehr,  seine  Farbe  ist  blassgelblioh  und  auf  der  Ober^ 
fläche  blasagetblich  röthKch.  —  Nach  dem  Geaagten 
glaube  ich  annehmen  zu  dürfen,  dass  die  Quelle  den 
ausgetretenen  Blutes  in  den  Gel&asen  des  Perichon« 
driums  zu  sudien  sei.  Wenn  sich  dieses  oamitch  un- 
ier tbeilweiscr  Zerreissung  vom  Knor|^  trennt,  so 
ist  es  sehr  wahrscheinlich,  dass  auch  seine  Gefl^aae 
zerreissen  müssen,  die  alsdann  ihr  Blut  ui  den  durch 
diese  Trennung  entstandenen  Raum  ergieaaea.  Daa 
ausgetretene  Blut  dr&ngt  die  Wandungen  der  H5h- 
lung  auseinander  und  befördert  auf  dieae  Weiae  die 
Erweiternag  derselben. 

Nach  der  gemachten  Bntleerung  der  Qeachwulal 
sinkt  ihre  vordere  Wandung  wieder  ziemlich  suaam« 
men;  in  sehn  bin  zwanzig  Stunden  ist  die  Wunde 
wieder  agglutinirt  und  die  Geschwulst  in  der  Regel 
wieder  gefüllt«  WiederbeUe  Entleerangen  haben  iu 
der  ersten  Zeit  gewöhnlich  daaselbe  Reaultat« 

In  einigen  Fallen,  sehen  nach  sechs  bia  acht  Tm^ 
gen,  in  der  Hegel  aber  etwas  spater,  beginnt  eine  Pro- 
duction  neuer  Knorpelmaterie.  Auf  dem  losageriase« 
nen    Perichondrium    entstehen    neben    Granulationen 
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weisse  Puricte  und  Streifen,  die  eich  nach  kurzer 
Zeit  in  unregelmässige,  rundliche  und  sackige  Knor- 
pelplättchen  verwandeln;  manchmal  bilden  sich  sdcho 
Knerpelfltttche  auch  zwiachea  den  Schiebten  des  Pari- 


14 

€AiiMidriuia8.  Es  isl  dieses  der  Zeitpunkt,  in  wel«- 
ehern  die  vordere  Wandung  der  Gesekwulst  anfangt 
resistenter  zu  werden  und  sich  pergan^entarüg  anfäh-* 
len  SU  lassen.  Diese  Neubildungen  sind  übrigens  wohl 
Ton  den  Theilen  des  zuweilen  sehr  zerrissenen  Ohr* 
knorpels  zu  unterscheiden.  AUmahlig  -bildet  sieb,  so 
w^il  das  PerichoDdrium  getrennt  ist,  auf  demselben 
eine  neue  Knorpellage,  weswegen  die  Geschwulst  beim 
Einschneiden  grösseren  Widerstand  leistet  und  nach 
der  Entleerung  nicht  mehr  zusammensinkt.  Umdie^se 
Zeit  erscheinen  auch  die  Corrosienen  und  uleerosen 
Zerstörungen  des  Ohrknorpels  —  wo  solche  vorkom- 
men —  am  deutlichsten;  man  findet  bei  der  Unter- 
suchung mit  der  Sonde  den  Knorpd  rauh,  nneben 
und  mangelhaft,  und  es  lassen  sich  selbst  kletiiere 
Stiicke  desselben  entfernen.  In  diesen  Fällen  ändert 
sich,  natürlich  auch  der  Inhalt  der  Geschwulst  und 
wird  mehr  zu  einer  dem  verdorbenen  Eiter  ähnlicdien 
Flüssigkeit,  die  mehr  oder  weniger  mit  Blut  gemischt 
ist,  oder  einer  dünnflüssigen  blutigen  Jauche  gleicht^ 
b^  deren  Entleerung  öfter  Luftblasen  z«m  Vor- 
schein kommen.  Auf  diese  Fälle  allein  passt  die  von 
Schmalz  gemachte  allgemeine  Angabe,  dass  die 
BInfgeschwülste  des  Ohres  Jauche  oder  Mutiges  Se- 
rum enthielten.  Den  Substanzverlust  des  Knorpels 
sitdit  man  nicht  selten  durch  Ablagerung  neuer  Knor-» 
pelmaterie,  durch  flbroide,  weniger  membranöse  Mas- 
sen später  wieder  ersetzt  werden.  —  Im  ferneren 
Verlaufe  obliteriren-  die  Mündungen  der  zerrissenen 
Gefasse  und  die  Geschwulst  füllt  sich  nach  der  Bnt-> 
leerung  nur  langsam  und  unvollständig  mit  blutigem 
Serum,  oder  mit  einer  gelblichen,  viskosen  Fiüsaigkeit, 
seltener  mit  mehr  hellerem  dünnflüssigen  Blute. 

Beginnt  nun  die  Resorption  in  der  Geschwulst,  so 
nähert  sich  die  vordere  neue  Knorpeliage  dem  Ohr- 
knorpel, dessen  Convexität  nach  hinten  (Aenfalle  ge- 


ringer  wird.  Beide  Knerpel  verdiekeii  eicliy  oti  mar 
in  geriBgem  Qrede,  nMnchmal  aber  eekr  aneebelieli^ 
werden  stellettweise  swei  bis  drei  Linien  diek,  inde« 
riren  und  verknMiern  selbst  an  einseinen  Punkten« 
Die  Verdickanf  geschieht  sehr  ongleiehmissif)  an  ei« 
nigen  Stellen  mehr^  an  andern  weniger.  Hat  der  vor* 
dere  Knorpel  einen  grossen  Umfang,  so  verliafl  er 
gewdhnHdi  in  verschiedenen  tinregelniissigea  Aue* 
biegnngen,  was  die  Felge  des  Ziisammenschnimprena 
des  Perichondrinms  ist;  bat  er  einen  geringen  Vm» 
fang^  so  schmiegt  er  sich  mehr  nach  den  Formen  des 
alten  Knorpels.  Dieser  behauptet  noch  ^fler  seine 
normale  Gestalt^  obwohl  auch  er  manchmal  viele  Krim» 
mungen  und  weHenArmige  Biegungen  macht,  was  be* 
sonders  nach  vorausgegangenen  partiellen  Zerstdrun« 
gen  desselben  folgt.  Durch  diese  Krümmungen  des 
Knorpels  erhUt  das  Ohr  sein  verschrumpfles  Aussehen« 
-^  Nadi  voHendeler  Resorption  der  ausgetretenen  Flüs* 
sigkeiten  haben  sich  die  Knorpellagen  einander  mög« 
liehst  genihert;  sie  liegen  entweder  dicht  an  einandcTi 
oder  aber  man  findet  zwischen  ihnen  hohle  Riume, 
gelbliche,  viskose  FIfissigkeit,  dfinne  Blutschichten, 
oder  endfich,  wie  es  nach  l&ngerem  Erlöschen  der  Ge- 
schwulst nicht  seilen  der  Fall  ist,  sie  sind  durdi  eine 
feste,  sihe,  faserige  Masse,  in  welcher  zuweilen  Kner« 
pel-  und  Knochensttbstans  abgelagert  ist,  innig  mil 
einander  verbunden.  Der  neue  Knorpel  verliert  sidi 
immer  dunner  werdend  nach  seiner  Peripherie  zu,  und 
geht  allm&hlig  in  den  alten  Ohrknorpel  über ;  sein  Peri- 
chondrium  verschmilzt  unvermerkt  mit  dem  des  letz« 
teren.  —  Die  TrenMing  beider  Knorpel  geschieht 
häufig  sehr  leicht,  zuweilen  schwer  und  unvoUkom« 
meu.  Wenn  der  neue  Knorpel  sehr  dünn  ist,  so  kann 
er  in  der  F<rige  mit  dem  alten  so  innig  verschmelzen, 
dass  man  spater  nur  eine,  jedoch  verdickte  Knorpel« 
platte  verfliidet.  -—    Bntstdit  auf  der  Hinterflftche  dea 


» 

Ohres  eine  Blulgesdiwulst,  so  ist  ihr  Verlauf  wesent- 
lich ganz  derselbe,  wie  der  einer. BtotgesohwuUt  auf 
der  Vorderfläche;  ihre  vordere  Wandung  bildet  sodann 
der  Ohrknorpel,  und  ihre  hintere  das  Perichondriuio. 
In  Fällen^  wo  die  Kranken  während  des  Vi^achsens 
der  BlQtgeschwulst  nicht  aufhören  die  Ohren  anzu- 
schlagen oder  zu  verletzen,  und  also  eine  beständige 
Reizung  unterhalten  wird,  kann  es  sich  gern  zutra- 
gen, dass  die  beiden  Knorpel  nach  dem  Erlöschen  des 
entzpndhchen  Prozesses  schon  dermassen  verdickt 
sind,  dass  sie  auch  nach  gänzlicher  Aufsaugung  der 
ausgetretenen  Flüssigkeiten  nicht  mehr  im  Stande  sind^ 
sieh  zu  nähern  und  so  einen  grossen  Zwischenraum 
zwischen  sich  lassen.  Die  Ohren  haben  sodann,  ein 
sehr  unförmliches,  klumpiges  Aussehen.  —  Beide 
Knorpellagen  z^en  alle  Eigenschaften  des  Faser- 
knorpels, und  die  mikroskopische  Untersuchung  weist 
sie  auch  wirklich  als  solche  nach;  ebenso  kann  man 
die  öfter  in  ihnen  abgelagerte  Knochenmasse  unter 
dem  Mikroskope  als  wahre  Knochensubstanz  erken- 
nen. Herrn  Professor  Eker  in  Basel  verdanke  ich 
hierüber  genaue  Untersuchungen,  Dr.  M ecket  fan<l 
in  der  neuen  Knochenmasse  ebenfalls  normale  Kno- 
chenkörperchen  (s.  Leubuseher  a.a.O.}.  —  Bird 
kannte  diesen  innerhalb  der  Geschwulst  vor  sich  ge- 
henden Prozess  noch  nicht,  er  spricht  nur  von  einem 
sBusaromengeschrumpften  und  zerstörten  Knorpel,  Fer- 
tus  von  uicerirten,  Belhomme  von  einem  hypertro- 
phischen Knorpel,  den  er  in  einem  entarteten  Ohre 
fand,  Cossy  schon  von  einem  Knorpel  neue«<3ilduDg. 
Ganz  unrichtig  behauptet  Schmalz,  es  sei  nach  dem 
Tode  das  Zellgewebe  der  Ohrmuschel  verschwun- 
den, der  Ohrknorpel  nach  der  Convexität  zii  gebogen 
und  zusammengezogen,  sonst  aber  nur  wenig  verdickt 
und  übrigens  nicht  verändert.  Mit  der  Neubildung  ei- 
nes Knorpels  und  Verdickung  des  alten  ist  auch  das 
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Zellgttwebe  mter  der  Haut  oliier  f  rStMrett  od«r  gß^ 
riogeren  Vordickuii|[,  Zibigkeit  und  ITesligkeU  aiil«r- 
warfen,  öfter  verdickl  aich  wlbst  die  Heut. 

Der  aUe  wie  der  neue  Knerpel  bestehen  onrer* 
ändert  bis  siini  Tode  dea  Individuune  fort|  daa  Ohr 
verkarrt  in  dem  verdickten  und  entarteten  Zastaadei 
zuweilen  nur  wird  ee  durch  Abnabne  des  verdickten 
Zellgewebes  in  Laufe  der  Zeit  noch  um  eine  Spur 
dünner. 

Kleine  Verdickungen  des  Obrknerpels,  —  nicht 
aber  eine  neue  Knorpellage,  -^  finden  wir  nuweilen 
bei  Kranken,  die  swar  nie  eine  Ohrblutgescbwulst  hat- 
ten, aber  doch  dann  disponirt  waren. 

Vorkommen. 

Wie  ich  im  Eingänge  angedeutet  habe,  ist  die 
Ohrblutgeschwalst  weniger  bei  einer  bestimmten  Form 
von  Seelenstöruog  su  suchen,  als  vielmehr  bei  einer 
eigentkümlichen  aus  dem  tiefen  Erkranktsein  dercen« 
tralen  Organe  des  Nervensystems  hervorgegangenen 
Dyskrasie«  Wir  finden  diese  Geschwulst  in  der  Ae- 
gel  bei  Seelengestorten,  bei  denen  Zeichen  einer  krank« 
haften  Blutmasse  vorhanden  sind^  es  entstellen  bei 
ihnen  leicht  Blutunterlaufungen,  blaue  Flecken,  wo  sie 
ange&sst  werden,  Petechien,  Furunkel,  Qeschwüre, 
Decubitus,  brandige  Zerstörungen  und  Blutungen.  Der 
Körper  ist  seltener  mager  als  gedunsen,  schwammig, 
oder  fett  9  das  Aussehen  blass,  kachektisch,  die  Haut 
kalt  und  blass,  die  Füsse  oft  ödematos,  alle  vegetati- 
ven V«f'*Heiitnngen  tragen  den  Charakter  der  Schwa- 
che, die  Verdauung  geschieht  unvollkommen,  die  Ent- 
leerungen des  Darmes  und  der  Blase  sind  träge,  bis- 
weilen folgen  dysenterische  Stühle,  der  Urin  hat  mehr 
eine  alkalische  Beschaffenheit,  die  Menstruation  ist 
oft  unterdrückt.  Sind  es  Paralytisch -Blödsinnige,  so 
gesellen  sich  su  diesen  ZeiclieA  noch  erschwerte,  stot- 
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ternde  Sprache^  UngleidiheU  der  Pupüten^  scfawan*^ 
kender^  stolpernder  Gang,  endlich  gänzliche  Unmög« 
lichkeit  zu  gehen,  Contractur  einzelner  Glieder ,  un- 
ivillkührliche  Entleerang  des  Darmes  wie  der  Blase, 
Schlingbeschwerden,  Zuckungen,  Convulsionen  und 
Schlagfluss.  Ebenso  tragen  auch  die  psychischen  Ver<- 
mögen  den  gemeinsamen  Charakter  der  Schw&cbe,  die 
Kranken  sind  entweder  ganz  blddsinnig,  oder  dem 
Blödsinne  nahe,  oder  sehr  verwirrt. 

Bei  der  Autopsie  solcher  dyskrasischen  Subjecte, 
finden  sich  nicht  selten  Verdickungen  der  Schadel- 
knochen, häufig  Trübungen,  Verdickungen,  Verwach- 
sungen und  venöse  Hyperämie  der  Hirnhäute,  seröses 
Exsudat,  spontane  Hämorrhagien  im  Arachnoidealsacke, 
Spuren  vorausgegangener  Blutaustretungen,  Verwach- 
sungen der  Gefässhaut  mit  der  Gehirnoberfläche,  Atro- 
phie der  Windungen,  venöse  Congestion,  abnorme 
Zähigkeit  wie  Erweichung  und  Oedem  der  Hirnsub* 
stanz,  vor  allem  aber  Serum  in  den  Kammern,  Er- 
weiterung derselben,  Erweichung  oder  Verhärtung  ih- 
res Ependyma,  darauf  griesige  Granulationen,  Wasser- 
blasen in  den  Gefassnetzen.  Zuweilen  erscheint '  da« 
Huckenmark  weicher  als  gewöhnlich,  die  graue  Sub- 
stanz Mass  oder  rcthlich,  und  zwischen  den  Häuten 
ist  Serum  ergossen.  In  den  Lungen  kommen  selten 
und  fast  nur  obsolete  Tuberkeln  vor,  aber  Mter  He- 
patisation, Hypostase  iind  Oedem>  in  einzelnen  Fällen 
Gangrän.  Das  Hetz  hat  häufig  eine  schlaffe  Bescbaf«» 
fenheit,  seine  inner«  Haut  wie  die  der  grossen  Ge- 
fasse  ist  von  schmutzig  rothbrauner  Färbung,  und  üir 
Inhalt  ein  dunkelschwarzes,  schmieriges,  bisweilen 
mehr  geliie-artiges  oder  wässeriges  Bkit  mit  wenig 
oder  gar  keinem  Fibrin-Gerinnsel.  Nicht  selten  ist  die 
Blutmenge  im  Körper  gering.  Die  Schleimhaut  der 
Gedärme  ist  zuweilen  erweicht,  unter  ihr  finden  sich 
häufig  Ekdiymosen,    die  Slilz  ist  schlaff,  blase  und 
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im  Innern  y  du  Ptrenehym  der  Leber  bald 
donkel^  bald  gelbbraun,  die  ConsisienE  br&chig  oder 
weich,  die  Galle  manchmal  blase  und  dünnflüssig. 

Schmal«  behauptet,  die  Ohrblutgeschwulst  kom- 
me bei  beiden   Geschleciitern  siemlich  gleich  oft  vor. 
Diese  Angabe  ist  aber  gana  unrichtig  und  durch  alle 
Beobachtungen  widersproishen.    Man  sieht  sie  in  gros- 
serer   Zahl    bei    BUnnern    als  bei  Frauen.     Die  TOn 
Bird  mitgetheilten  sechs  Fälle  waren  s&mmtlich  bei 
Männern  beobachtet;  ,,nie,  sagt  er,  sah  ich  einen  Fall 
bei  Frauen."  Ebenso  hat  F 1  e  m  m  i  n  g  sie  nie  bei  Frauen 
gefunden  und  glaubt,  es  dürfte  das  mildere  Benehmen 
von  Seiten  der  Wärterinnen,  und  der  Sohutx,  den  lan* 
ges  Haar  und  Nachtmützen  gewähren,  die  Ursache  da- 
Ton  sein.    Unter  den  von  Leubuscher  aufgesählten 
zehn  Fällen  befanden  sich  nur  zwei  Frauen.    Ich  theile 
die  Ansicht  F lern  min  gs  in  Bezug  auf  die  Gelegen- 
heitsursachen  ganz,  fuge  aber  noch  hinzu,  dass  auch 
die  Disposition  bei  Frauen  weit  geringer  ist  als  bei 
Männern.  Wie  bereits  angegeben,  beobachtet  man  diese 
Geschwulst  nur  bei  dyskrasischen  Seelengestörten,  diese 
Dyskrasie  ist  aber  viel  häufiger  bei  Männern  als  bei 
Frauen.     Brinnern  wir  nur  an  die  Paralytisch -Blöd- 
sinnigen, die  eine  besondere  Neigung  zur  Verderbniss 
des  Blutes  haben,    und  wir  finden  schon  von  Cal- 
roeil^),  Bayle*»),  Foville*«»)  U.A.  dargethan, 
dass  die  Zahl  dieser  Kranken  unter  den  Männern  viel 
grösser  sei  als  unter  den  Frauen,    lllenau  zählt  durch- 
scbnittlidi  zehn  bis  15  Procent  männliche  und  nur  drei 
bis  fünf  Procent  weibliche  Kranke  mit  Lähmung.   Nahe- 
zu in  allen  Fällen  der  Art  weist  die  Section  Serum- 
ansammlung  zwischen  den  Hirnhäuten  und  in  den  Kam- 


*)  De  la  paralysie  etc«    Paris  1S26.    p.871. 

*^)  Maladies  da  cerveaa.    Paris.  p.403i 

***")  Dict.  de  in^d.  et  de  Chirurg,  prat.  Art.  AH^nation.  p.  505. 
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ttiern,  wie  Veränderungen  des  Hirnmarkes  naeh,>  mei* 
stens  als  Folge  eines  vorausgegangenen  CoiigesUona- 
zustandes  oder  Entzündungsprozesses.  Seht  oft  er- 
kiärt  sich  dieses  Factum  aus  dem  gesteigerten  Hirn- 
lebeu  und  der  überwiegenden  Geistesthätigkeü  des 
Mannes,  sodann  aber  auch  aus  dem  bei  Hinnern  dfler 
wie  bei  Frauen  vorkommenden  Uebergenuss  der  Spi^ 
rituosen.  Eine  andere  Ursache  des  Blödsinns  mit  LlHi«» 
mung,  ebenfalls  häufiger  bei  Männern  vorkenunend^ 
sind  die  geschl6cbt liehen  Ausschweifungen.  Lalle- 
mand^}  rechnet  hiebet  noch -die  Spermatorrhoe. 

Ob  die  Ohrblutgeschwulst  ähnlich  dem  mit  Parii-f- 
lyse  verbundenen  Blödsinn  iit  nördlichen  Ländern  häti«- 
figer  vorkomme  als  in  südlichen ,  weiss  ich  nicht.  -^ 
Thore  giebt  an,  dass  sie  gewöhnlich  Kranke  zwi- 
schen dreissig  und  vierzig  Jahren  befalle.  Diese  An- 
nähme  ist  wohl  richtig,  allein  in  diesen  Jahren  sied 
auch  die  Seelenstörungen  am  häufigsten,  und  es  scheiat 
nicht,  dass  sie  eine  besondere  Beziehung  zum  Alter 
des  Kranken  haben.  Ich  habe  sie  bei  einem  Jungen 
von  achtzehn  und  bei  einer  Frau  von  vier  und  seeiw 
zig  Jahrea  gesehen, 

Ropp  ^^)  will  diese  Krankheit  auch  bei  SoUaten 
und  anderen  Personen,  —  also  nicht  Seelengestörten 
—  beobachtet  haben.  Diese  Thatsaebe  wäre  uns  sebr 
interessant,  wenn  er  uns  über  das  übrige  Befinden 
derselben  genaueren  Aufschluss  verschafft  hätte.  Wich- 
tig dagegen  -ist  mir  die  briefliche  Mittheiiung  des  Hrn« 
Dr.  Carl  Jessen  aus  Hornheim  über  einen  in  der 
Klinik  von  Lange nb eck  in  Kiel  behandelten  Fall 
bei  einem  Mädchen  zwischen  zehn  und  zwölf  Jahren. 
Dasselbe  war  aus  der  untersten  Klasse,  und  allem  An^ 
scheine    nach    sehr    ungezogen   ^ind    wild.     Die  Ge- 


*)  Perles  seminales  III.  ^,  194. 
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achwalsi  saat  avf  den  liokaa  Ohre  end  vereehloM  den 
Cehorgang  vallkomaieoy  wodurch  nach  den  «DbesUni«- 
ten  Aussagen  der  Paüeaüo  das  Gehör  an  diesem  Ohre 
fast  gSDS  aufgehoben  war.  Als  Ursache  war  ein  8loss 
an  das  Ohr  angegeben.  Langenbeck  machte  eine 
Langen-Iadsion  durch  das  vordere  verdickie  Blatt  der 
Ohrmuschel,  (den  bereits  vorhandenen  neuen  Knorpel), 
wodurch  eine  Höhle,  mit  gana  platten  Wanden  und  von 
coagolirtem  Blute  erfüllt,  sich  öffnete;  sodann  schnitt 
er  mit  dor  Scheere  einen  schmalen,  an  den  Enden 
spitxen,  in  der  Mitte  anderthalb  Linien  breiten  Strei- 
fen dieser  vorderen  Wand  aus.  Ein  paar  Wochen 
hindurch  wurde  die  Höhle  mit  Charpie  ausgef&Ut  und 
eine  Binde  cum  Schutse  leicht  darüber  gelegt,  wer« 
auf  die  Höhle  sich  bald  schloss  und  die  Wunde  so 
verheilte,  dass  kaum  eine  Spur  davon  surückblieb. 
Das  Ohr  erhielt  seine  normale  Gestalt  fast  unverin* 
dert  wieder.  Geistig  Uess  sich  durchaus  nichts  Ab- 
normes bei  dem  Madchen  wahrnehmen.  Ein  zweiter 
in  Langenbeck' s  Klinik  behandelter  Fall  betraf  ei* 
nen  dreissigiahrigen  Mann  mit  delirium  tremens,  der 
jedoch  bald  einer  Irrenanstalt  übergeben  wurde. 

> 

Ursachen. 

Die  AnsichteD  Aber  die  urs&chlichen  Verlialtnisse 
sind  verschieden;  ich  will  daher  dieselben  hier  kurs 
anführen. 

Ziemlich  allgemein  verbreitet  ist  der  Glaube  an 
meclianische  Schftdliebkeiten ,  wie  Zerren,  Quetschen, 
Anschlagen  und  Reiben  des  Olires.  Bird  hat  in  den 
von  ihm  beobachteten  Fillen  nie  die  Einwirkung  einer 
äusseren  Gewalt  erforschen  können,  und  wenn  solche 
auch  Statt  gefunden,  so  würde  sie  nur  als  fördernde 
Ursache  gewirkt  haben,  da  nach  seinem  Dafürhalten 
eine  eigene  Disposition  nöthig  sei,  die  in  anhaltender 
Congestion  gegen  den  Kopf  und  erweiterten  Gefassen 
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bestehe.  Flemming  sacht  die  Ursache  imitier  in  ei- 
ner äusseren  Verletzung^  die  aber  meistentheils  der 
Kranke  sich  selbst  zufüge^  indem  er^  veranlasst  durcdi 
die  heftigen  und  schmerzhaften  Empfindungen  im 
Kopfe,  diesen  gegen  einen  harten  Körper  ansitisse. 
Bine  Disposition  durch  Kachexie  stellt  er  nicht  in  Ab* 
rede,  wie  er  die  Gfite-  hatte  mir  brieflich  zu  berichten. 
Ferrus  findet  den  Grund  in  lange  andauerndem  Dru- 
cke, in  Reibung  des  Ohres  u.dgl.  Friedreich  hul-^ 
digt  der  Ansicht  Bird's,  und  will  bei  zwei  Tobsüch- 
tigen, wo  nicht  die  geringste  äussere  Gewalt  Statt 
fand,  diese  Entziinduiig  einigemale  beobachtet  haben, 
worauf  jederzeit  ein  heftiger  mit  allen  Zeichen  der 
Blutcongestion  zum  Gehirn  verbundener  Paroxysmal 
der  Manie  erfolgte.  Belhomme  spricht  für  die  spon- 
tane Genese,  die  ihren  Grund  in  verlangsamtem  Blut- 
lauf in  Folge  von  Lähmung  habe;  die  träge  Circula- 
tion  werde  in  den  entferntesten  Tfaeilen,  also  auch  den 
Ohren,  am  stärksten  sein.  Cossy  setzt  Belhom- 
me's  Ansicht  in  Zweifel,  theilt  aber  auch  nicht  die 
Meinung  derjenigen,  welche  an  mechanische  Ursachen 
glauben.  Wallis  nimmt  einen  kachektischen  Zustand 
mit  mechanischen  Schädlichkeiten  an.  R  u  p  p  sah  in 
der  Charite  zu  Berlin  alle  Fälle  in  Folge  mechanischer 
Angriff'e,  meist  durch  Zerren  und  Kneifen  der  Ohren 
von  Seiten  der  damals  ganz  rohen  und  ungebildeten 
Krankenwärter  entstehen.  Leubuscher  fand  in  al- 
len Fällen  eine  dyskrasische  Verderbniss  der  Säfte 
ohne  nachweisbare  äussere  Veranlassung.  Riedel 
soll  nach  der  Angabe  von  Schmalz  hauptsächfieh 
Vernachlässigung  der  Pflege  der  Kranken  als  Ursache 
anklaget.  Schmalz  nimmt  1}  eine  eigene  Disposi- 
tion, 9)  Selbstverletzungen  und  3}  vernachlässigte 
Pflege  an. 

Ohne  eine  besondere  Disposition  kann  bei  Seelen- 
gestörten keine  Ohrblutgeschwulst  entstehen.    Ich  sah 


oft,  wie  Kirnnke  ihrt  Ohren  Mf  dae  anbamlierBifeie 
mneclilttgeii,  qoeieehiea  und  rieben,  ohne  dun  sieh  diene 
Geechwnlst   bildete.     Ale   nicimtee    pridiepenirenden 
MonMnt   nraea  eine  eftnmMele  Entzämdung  äe$  Okr^ 
knorptls  umd  seines  Ueberzmgee  nngeeehen  werden. 
Man  beebnehlei  niinlieh  eebr  oft  bei  der  Unierenehnng 
der  Obren  eolcber  nebr  oder  weniger  dyekreeieeber 
Sobjecte,  die  nie  nn  einer  Obrblatgesebwolei  lilteni 
entweder  in  der  Knorpelplette  eelbei  oder  nwiaeben 
ihr  and  dem  Periehondrinm  ilaebe  kleinere  oder  grbe» 
sere  Hdhlnngen ;  jene  in  der  Knorpelplntte  sind  dureh 
ein    Aneeinnndertreten    derselben    in    nnregelnieeige 
Plittehen    oder    kdrnige   Stoekeben  entölenden ,    ihre 
Wandnngen  heben  eine  nngieiche  Dicke  und  sind  Uuiig 
an  euttelnen  Punkten  vom  Periehondrinm  allein  gebil« 
det;  die  HMihingen  Bwiaehen  Knorpel  und  Periebon« 
drium  haben  ihren  Ureprung  in  einer  alhnUiligen  Loe» 
reissung  des  letnteren  vom  ereteren,  nnd  eracbeinen 
gewohnUeh    auf  der   VorderBiohe  dea  Ohrea.     Beide 
Arten  von  Höhlnngen  vergrteeern  sieh  langaam  mit 
ihrem  nnnehmendeo  Alter,  und  dieaea  geaehieht  bei  der 
ersten  Art  aehr  oft  nicht  durch  ein  weiteree  Auaein- 
ander  weichen  der  Knorpelpktte,  aondern  wird  durch 
daa  Loatrennen  dea  Perichondriuma  von  der  Grense 
der   H&hlong   aua    bewerkstelligt.     Sie   haben    einen 
Durcluneaaer   von    einer   bia  aecha  und  mehr  Linien 
nach  der  Fläche  dea  Knorpela,  und  atellen  aeltner  gana 
leere  R&ume  dar;  hiufiger  .  sind  in  ihnen  einige  Tro« 
pfen  einer  grauticben  oder  gelblichen,  zuweilen  viako- 
sen Fluoaigkeit  enthalten,  und  daa  Zwiachengewebe 
ist  intttrirt.    Maociunal  iat  auaaer  dieaen  Veränderun- 
gen  auch   wirklicher    Sobatansverlust    des    Knorpels 
vorhanden,  ao  dasa  bei  einer  ziemlich  weiten  Höhlung 
nur  noch  Reste  desselben  an  dem  Perichondrium  ad- 
bariren,  die  mn  schmutzig  graulichea  Aussehen  haben. 
Zudem  besitzt  der  Knorpel  in  der  Regel  weniger  Glanz, 
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«at  ib  selleneti  FäUtoaelbst  eCwftft  HDg^sobUroUeli  und 
das  Pericboadrium  z^t  sieb  cttwas  kckever  ala  ge<^ 
wdb&lieh.  Ich  glaube  mich  Iiinreiehelid  überseugt  «u 
faaben^  dass  diese  Stellen  es  sitid^  aa  denen  sp&teir  die 
Blutgeschwülste  entstehen;  bildet  »ich  keine  solebe^ 
dann  scheint  die  Natur  den  HeilungSfroiKess  So  zo 
l^en^  dass  eine  partielle  Verdid^ung  und  Indttfatton 
des  Knorpels  —  ein  nicht  sehr  seltener  Ausgang  •*-* 
erfolgt.  Der  Verlauf  ist  meistentheils  ehroniaeli;  ein- 
mal  jedoch  beobachtete  ich  an  beiden  Ohren  gt^ich- 
Beitig  die  genannte  Veränderung  mit  Lostrennung  des 
Perichondriums  in  dem  ansehnlichen  Umfange  ein^ 
Mandel  mit  sehr  rapidem  Verlaufe  und  iMu^hfelgeadef 
Plutgeschwulst.  Nur  selten  ist  man  im.Stande  dif^s^a 
Zustand  des  Ohres  bei  dem  Lebenden  darch  das  Aug« 
zu  entdecken  ^  dagegen  ist  er  leichter  darch  geniiuea 
Befühlen  des  Ohres  ausaumitteln.  «^  Daas  unler  die^n 
sen  Umständen  eine  Zerreissung  des  Knorpels -.u^d 
seimes  Uebersuges  nicht  schwer  ist,  leuchtet  ein,  wkA 
bt  diese  geschehen,  dann  wird  der  Blutorguss  in  die 
vorher  bestandene  jetzt  erweiterte  Höhlung  erfolg^a^ 
und  die  Entzündung  einen  mehr  acuten  Verlauf  nehmen» 
Beinähe  in  allen  Fällen  ist  ein  aUgemein  dys^ra*. 
Sischer  Zustand  in  höherem  oder  niedrerem  Grade  nach"* 
zuweisen.  Die  Frage  über  den  Einfluss  desselben  aoC 
die  Bildaag  der  Öbrblutgesehwulst  ist  nicht  leicht  wik 
beantworten ;  doch  glaube  ich  mit  einiger  Wahrach^iDH 
Kdikeit  annehmen  zu  dürfen,  dass  obige  cfarofiis^bei 
Entzündung  des  Ohrknorpels  und  seines  Ueberzu^^ 
im  directen  Zusammenhange  mit  der  Dyskrasie  slehe^ 
die  sich  in  ihr  localisirt,  wie  dieses  bei  manchen  an- 
deren Dyskrasien  auf  eine  allerdings  noch  vieler  Auf- 
hellung bedürftige  Weise  mit  bestimmten  Gewebea 
der  Fall  ist  —  Das  tiefe  Erkranktsein  der  Central- 
tbeile  des  Nervensystems,  vorzügUch  des  Gehirns,  ist 
die  Hauptorsache  der  Dyskrasle. 


Es  ist  TbAlsadM»  dn»  <w  ZusUnd  diMar  Orgßmm 
nicht  ohne  Binfloss  ftof  die  BosehAfftiibeil  das  Wille« 
bleibL  Engel*)  sagt  hierüber:  ^^Bei  Scalen  Krsnk- 
beiten  des  Qebirns  und  seiner  Utate,  bei  Bntsundang 
der  gensnnten  Theile  nimmt  es  (das  Blut)  solche  Ei- 
genschaften an,  die  Qs  vom  Blpte  Tjrphiser  nur  sehr 
sdiwer  unterscheiden .  lassen."  Eine  solche  abnorme 
Krase  ist  bei  unseren.  Kranken  aus  physikalischen  und 
chemischen  Merkmale«  erkennbar,  und  schon  durch 
die  grosse  Nmgung  su  Blutunt^rlaufungen ,  Peteeliien, 
Geschwuren,  Decubitus,  gaagrinosen  Devastationeii 
u.  s.  w.  sagedeulet.  Nadi  There**)  ist  das  aus 
der  Ader  gelassene  Blut  bei  Paralytisch -Blödsinnigen 
gewöhnlich  von  seröser  Beschaffenheit  und  seist  einen 
consistenzlosen  Bluikuchen  ab.  Wir  haben  das  Blut 
in  den  Hersen  selcher.  dyskrasi^clien  Sumesie  nur  we- 
nig geronnen,  dickflüssig,  schmierig  und  klebrig,  von 
schwarsrother  Farbe  gefunden,  während  die  Aorta  ein 
mehr  w&sseriges  Blut  entlüek.  Entweder  ist  gar  kein 
Fibrin -Gerinnsel  vorhanden  oder  nur  eine  unbetr&cht- 
Hche  Menge,  und  dann  gewöhnlich  von  blassem  oder 
missfarbig  röthllchem,  sulnigom  Aussehen.  Die  innere 
Haut  des  Herzens  und  der  grossen  Oef&sse  ist  mit 
diesem  Blute  getränkt  und  besitxt  eine  schmutnig 
braunrothe  Färbung.  Erst  nach  längerem  Stehen  -*-« 
nach  zwanzig  bis  dreissig  Stunden  —  bildet  ein  solches 
Blnt  eisMi  lockeren  Kuchen,  dessen  obere  Schichte 
allmählig  bellroth  wird.  In  dem  abgeschiedenen  Se- 
rum bewirkt  man  durch  Kochen  oder  durch  Zusatft 
von  Sal|»etersäure  einen  überaus  reichlichen  Nieder^*- 
schlag  ven  albuminösen  Stoffisn.  Bei  der  genauen 
chronisdien  Analyse   eines  sotehen   Blutes   aus   der 


^3    Entwurf   einer    pathologisch  -  anatomischen    Propädcntik. 

Wien  1S45. 
*^)  Annatea  aiM.  miyoholeg.    Jt^  IS^.  p.40.  . 
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Lei6h<s  ^ines  vierzigjährigen  Mannes  genommeo^  er- 
hieUen  wir  in  100  Theileti 

Wasser 

Faserstoff 


0,069 
0,009 
10,210 
5,690 
0,352 
3,315 

1^1 


Feit     • 

Eiweiss 

K&sestoff 

Hämatin  * 

Bxtractivstoff  u.  Salze 

Verlast 

Die  Salze  waren  Chlomatriom,  schwefelsaures  Natron, 
etwas  phosphorsaurer  Kalk  und  eine  kleine  Menge 
milchsaures  Natron. 

Bei  einer  zweiten  Leidie  fanden  sich  in  100  Thei« 
len  Blut 

Wasser 

Faserstoff 


80,619 
0,255 
0,200 

9^1 

3,S81 
0,305 
8,284 
1,105 


Fett     . 

Eiweiss 

Käsestoff     • 

Hämatin 

Extractivstoff  u.  Salze 

Verlust 

Die   Salze  waren  die  ohigen,  das  milchsaure  Natron 
fehlte,  dagegen  war  etwas  Magnesia  vorhanden. 

Auffallend  ist  der  geringe  Gehalt  an  Faserstoff 
und  die  ansehnliche  Menge  von  Eiweiss  und  Käsestoff. 
Es  bedarf  wohl  kaimi  der  Bemerkung,  dass  die  Men^ 
dieser  Bestandtheile  in  den  verschiedenen  Stadien  4er 
dyskrasischen  Erkrankung  sehr  variirt,  und  dass  nm- 
mentiich  bei  nidit  weit  vorgerückter  Paralyse,  bei  ei-» 
nem  niederen  Grade  von  Blödsinn,  bei  geeigneter 
Pflege  u«  s.  w*  die  Entmischung  des  Blutes  weniger 
leicht  eintreten  wird ,  und  also  mehr  Faserstoff  vor- 
handen sein  muss,  als  in  den  obigen  Fällen.  Wahr- 
scheinlich ist  diese  quantitative,  vielleicht  auch  quali- 


Utive  Abweidiiing  dhs  VMbrsUfii  UmdM  der  8«l* 
teDbeti  der  Tuberkulese  bei  Perelytteek  -  BIMeumifea« 
Noch  habe  ich  su  erwähnen,  daas  die  Menge  des  Bin« 
tes  manchmnl  sehr  gering  erschetnU  In  Felge  vea 
Gehirnersohütterung  und  tmnninüecber  Erl&ranliung  den 
Gehirne  sah  auch  Hokitansicy  ^>  eine eehr  betriebt* 
liehe  Conanaition  der  BlutflMsee  bei  beeteiiender  Kte» 
perfiiUe* 

Wenn  dieee  Dyskraeie  aneh  havptsiebliob  ihren 
Grund  in  der  Ericrankang  der  centralen  Organe  den 
Nervengebietee  findet,  so  muaa  der  Anfentbalt  der 
Kranlcen  in  achleohter  Lufl^  ihre  Anhäufung  in  engen 
Räumen^  ungeeignete  karge  Nahrung,  Mangel  an  Be« 
wegung  u.  dgL  hiebei  sehr  in  Betracht  kommen* 

Worin  daa  Specilaohe  der»  Dyekraaie  beatehe  und 
warum  gerade  daa  äussere  Ohr  und  in  seltenen  Fat« 
len  vielleicht  auch  die  äussere  Knechentafel  des  Schä« 
dels  und  daa  Pericranium  mit  ihr  in  einen  so  innigen 
Nexus  stehen,  —  dieses  au  erforschen,  mdchte  eine 
schwere  Aufgabe  sein. 

Einen  sicherlich  sehr  unwichtigen  Einfluss  mag 
das  kranke  Blut  auf  die  Bildung  der  Ohrblutgeschwulst 
vielleicht  noch  dadurch  ausiiben,  dass  es  vermöge  sei* 
ner  grösseren  Flüssigkeit  sum  leichteren  Austritte  aus 
den  Gefassen  geneigt  ist« 

Die  bisweilen  verkommenden  CoogestiV'ZustJände 
gegen  den  Kopf  und  eine  dadurch  bedingte  Erweite- 
rung und  Verdünnung  der  Gefässe  dürfen  höchsteoi 
als  untergeordnete  prädisponirende  Momente  der  Blut* 
geschwulst  angesehen  werden«  Es  ist  gewiss  nicht 
richtig,  wenn  Bird  und  Friedreich  die  alleinige 
Ursache  in  den  activen  Congestionen  gegen  den  Kopf 
suchen  wollen.  Man  findet  die  Geschwulst  häuQger 
ohne  alle  Spuren  etnes    vermehrten  activen   Biutan* 


*)  Patholog.  Anatomie.    IM.  II.    S.  778. 


draiigs  gegen  den  Kopf  als  mit  demnelbbil  ^  uhd  weHa 
dieser  auch  früher  Statt  fand^  so  wird  er  io  diese«i 
r^geruokten  Stadium  der  Seelenstörung  in  der  Reget 
erloschen  sein.  Oefter  noch  mögen  venöse  Conge-n 
stionen  verkommen  und  ihren  Ghrund  in  dem  vermin- 
derten Nerveneinflusse ,  in  der  funtetionellen  Abwei- 
chung der  Hersthätigkeit  und  der  Respiration,  in  dem. 
Drucke  der  Exsudate  im  Gehirne  und  vielleicht  aucJi. 
in  Verengerung  der  Locher  des  Schädels  durch  Kno- 
chenäblagerung  u.  dgL  haben.  Es  ist  allerdings  denk- 
bar^ dass^  wie  uns^  die  Sectioiien  in  solchen  Leichen 
bisweilen  erweiterte  von  schwarzem  Blute  strotaende^ 
oder  selbst  zerrissene  Venen  mit  Extravasat  in  der 
Qefösshaut  des  Gehirne»  nachweisen,  so  auch  einir 
Erweiterung  und  BerMnng  der  Gelasse  eines  benach- 
barten Organes,  des  Ohres,  zu  Stande  kommen  kastn* 
Allein^  wenn  auch  wirklich  solche  über  das  normale 
Lumen  dilatirten  Ge fasse  zerrcissen ,  so  mnss  sich  dali 
Blut  in  das  Zellgewebe  ergiessen  und  eine  einfaclie 
Sugillation  entstehen,  aber  niemals  wird  sich  diese 
eigenthOmliche  Blutgeschwulst  bilden,  wenn  nicht  eine 
Höhlung  zur  Aufnahme  des  Blutes  vorher  entstan- 
den ist. 

Bei  dieser  Krankheitsanlage  bedarf  es  nur  der 
geringsten  mechanischen  Insultation  des  Olires,  un^ 
die  Bhitgeschwulst  hervorzurufen.  Die  gewöhnlich- 
sten Gelegenheitsorsachen  sind  das  Anschlagen,  Dru- 
cken, Reiben,  Kratzen  und  Zerren  der  Ohren,  welche 
hiuBg  als  Seibstbeschädigungen  der  Kranken  vor- 
kommen, und  bald  durch  verschiedene  schmerzhafte 
Empfindungen  im  Kopfe,  durch  Jucken  und  Beissen 
auf  einer  unreinen  Haut,  oder  durch  mancherlei  andere 
Iftstige  Gefahle  veranlasst  werden,  bald  die  Folgen 
grosser  Unrul>e  und  Unbeholfenheit,  der  Beschran- 
kung des  Gebrauchs  der  Hände  u.  s.  W;.  sind.  So- 
dann sind  aber   auch  besonders  diese  Kranken  we- 


gen  ihres  Un vermSgeM ,  sieb  Mibei  s«  vertlieidigoii 
oder  eine  Klage  su  Rillren,  den  HisebendliMgen  roher 
Krankenwftrier  leicht  eosgcseUl.  Zerren  und  Knei«» 
Ten  ihrer  Ohren  dnreh  die  Wirler  kenn  daher  wohl 
mandinial  vorkonaien. 

*Ieh  glaube  nioi  daas  ohne  die  angefuhriea  iiie^ 
logischen  Momente  eine  Obrhhitgeeehwulsl  entstehen 
könne,  gestehe  aber  an,  dnss  die  kusseren  Sehidlich^ 
keiten  nicht  immer  nu  ermitteln  sind. 

Wesen. 

Bird  halt  die  Krankheit  für  eine  Ohrknorpelenl* 
Zündung  mit  Biolaustritt  unter  die  Obrhant;  Nen^ 
mann  scheint  sie  lur  ein  Brysipelas  angesehen  an 
haben ;  die  meisten  späteren  Schriflstelier  sprechen  von 
ihr  als  einem  Blutergusse  unter  der  Ohrhaot  ohne 
nähere  Angabe;  nach  Seh  mala  ist  sie  eine  chronisch 
atoniscbe  Kntaiindung  des  Ohrknorpels  und  des  awi»* 
sehen  demselben  und  der  Haut  liegenden  Zellgeweben 
mit  einer  Austretung  von  Blut  oder  blutigem  Sern«. 
Nach  der  von  mir  bis  jetet  gegebenen  DarsteUnng  der 
Krankheit  halte  ich  eine  weittänige  Auseinander«* 
setauDg  der  Natur  derselben  für  überlussig.  IMa 
durch  das  Leiden  der  Nerven<>Centren  hervorgerufene 
Dyskrasie  localisirt  sich  in  der  Bntafindung  des  Ohr^ 
knor^els  und  seines  Ueberzuges ;  die  Entaiindimg  ver^ 
läuft  sehr  chronisch,  das  Perichondrtnm  löst  sich  los 
und  wird  endlich  durch  irgend  eine  meclianische  Ver- 
letzung des  Ohres  unter  theilweisser  Zerreissung  in 
grosserem  Umfange  vom  Knorpel,  der  Öfter  mitaerris* 
8en  wird,  getrennt.  Damit  reissen  auch  seine  Qe* 
fasse,  welche  hie  und  da  durch  Congestionen  erwei* 
tert  sein  mögen,  und  ergiessen  ihr  Bhit  zwischen  Peri- 
chotidrium  und  Knorpel.  Je  nach  der  Stärke  der  eki^ 
wirkenden  Gewalt  und  nach  der  Reactionskraft  des 
Organismns  wird  jetzt  <fie  Entzündung  des  Knorpels 


tind  seines  Ueberznges  mehr  oder  weniger  lebhaft  u^d 
acut,  greift  auch  auf  das  Zellgewebe  und  die  Haut 
über.  Dass  in  seltenen  Fällen  ein  höherer  Grad  von 
Entziindung  dem  Blutaustritte  vorausgehen  könne^ 
habe  ich  oben  erwähnt.  Das  ausgetretene  Blut  ge^ 
rinnt  und  wird  nach  und  nach  resorbirt.  Nur  zilwei- 
len,  bei  anhaltender  Insultation  des  Ohres  oder  per- 
-verser  Kunsthulfe^  besonders  beim  Biossiegen  des  Knor- 
pels,  geht  das  Blut  in  eine  dem  schlechten  Eiter  ähn- 
liche Fliissigkeit  iiber^  gewohnlich  mit  partieller  Ex- 
foliation oder  Corrosion  des  Knorpels.  Auf  oder  zwi- 
schen den  Schichten  des  Perichondriums  und  auf  dem 
-Ohrknörpel  wächst  neue  Knorpelsub^tanz,  in  welcher 
es  bei  längerer  Dauer  der  Krankheit  an  einzelnen 
Stellen  zur  Induration  und  selbst  zur  Ablfigerung  von 
Knochenmasse  kömmt.  Auf  den  Wandungen  der  Höh- 
lung bilden  sich  zähe,  selbst  feste  faserige  Massen 
(Niederschläge),  welche  später  die  Ausfüllungsmasse 
darstellen.  —  Diese  Neubildungen  sind  nichts  ande- 
res als  das  Product  der  Entzündung  und  sind  ge- 
iwöhnlich  um  so  voluminöser,  je  langwieriger  die  Ent- 
zündung war.  Die  Knorpelbildung  ist  durchaus  nichts 
Auffallendes  und  kein  isolirtes  Phänomen;  wir  finden 
'8te  bei  Pseudarthrosen,  bei  dem  in  Knochen  und  Weich- 
theilen  vorkommenden  Enchondrora,  auch  bilden  sich 
zuweilen  Knorpel  in  Sehnen.  * 

Sehr  auffallend  ist  die  Aehnlichkeit  dieser  Ge- 
-sdiwulst  mit  der  Kopfblutgeschwulst  der  neugebornen 
Kinder;  letztere  zeigt  nur  darin  einige  Abweichung, 
-dass  ihre  Neubildungen  auf  dem  Pericranium  und  Schä- 
del aus  Knochenmasse  bestehen  und  leichter  resor- 
birt  werden.  Einige  Aehnlichkeit  zwischen  den  cau- 
salen  Verhältnissen  beider  Geschwülste  ist  nicht  zu 
•verkennen ;  ich  erinnere  nur  an  die  mechanische  Ein- 
'Wirkung,  wodurch  das  Pericranium  vom  Knochen  ge- 
trennt  und   die    Qefasse   zerrissen  werden*     Möchte 
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vielleicht  da«  «n  Faserstoff  triaere  Blut  der  Neoge* 
bornea  rin  pr&disponirendes  Moment  abgeben  f  Die 
Beobachtung  einer  Cephalaeroatoma  bei  eioem  Seelen* 
gestörten,  welcher  vorher  und  nachher  an  Ohrbloi» 
geschwülstea  litt,  hat  mich  uberaeogt,  dasa  beide  Ge- 
schwülste sich  sehr  gleichen, 

Foville*)  hat  auf  eine  geistreiche  Weise  auf 
die  Formihnltchkeiten  des  kusseren  Ohres  mit  den 
Sch&dehimrissen  aufmerksam  gemacht,  allein  wir  kenn* 
ten  darin  keine  Aufschlüsse  für  diese  Krankheit  fin- 
den. Leubuscher  versucht  darsulhun,  dasadie  Ohr- 
blutgeschwulst ebenso  der  Reflex  eines  Gehirnleidens 
sein  konnte  y  wie  das  Oedem  der  Kopfliaut,  welches 
fiber  dem  Sitze  einer  localen  Meningitis  (bei  kranken 
Knochen  oder  mechanischen  Einflüssen)  entsteht ;  oder 
gleich  dem  Oedem  der  untern  Augenlider  bei  Was* 
Seransammlung  im  Gehirne;  oder  wie  in  umgekehrten 
Fällen  bei  Wunden  der  Kopfschwarte  und  bei  Oe« 
slchtsrose  Meningitis  sich  bilde. 

Nur  so  viel  will  ich  noch  erw&hnen,  dass  in  den 
von  mir  beobachteten  Fällen  die  Krankheit  mehr  auf 
dem  linken  Ohre  vorkam  als  auf  dem  rechten,  dass 
bei  Paralytisch -Blödsinnigen  nicht  selten  die  Pupille 
der  entsprechenden  Seite  erweitert  war,  dass  dagegen 
die  pathologischen  Yer&nderungen  der  Hirnhemisph&« 
ren  kein  Resultat  in  Bezug  auf  das  recht-  oder  link- 
seitige  Vorkommen  der  Geschwulst  ergaben.  Ebenso 
boten  die  SchädcUdcher  nichts  Auffallendes  dar.  Der 
äussere  Gehörgang  wie  das  innere  Ohr  waren  immer 
normai 

Prognose. 

Bas  Hörvermögen  leidet  keine  Notfa,  nur  in  sei«- 
tenen  Fällen  kann,  wenn  die  Geschwulst  sehr  gross 


"0  Anat.  d.  Syst.  nerv.    Fig.  ft.    p.  64a 
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ist  oder  dicht  vor  dem  &ufl»erefi  GehorgangiQ  litfgt,  eine 
unbedeutende  vorübergeliende  Schwerhörigkeit  eut«- 
iätehen^  Welchen  Formveränderungen  das  äussere  Ohr 
unterliegt,  ist  bereits  früher  ang^gehen  worden. 

Neu  mann  behauptet  in  seinen  klinischen  Apho- 
rismen^ dass  dieses  ^^hartnäckige  Erysipelas"  fast  un- 
fehlbar mit  Abnahme  der  Manie  verbunden  sei^  jedoch 
ohne  dass  er  jemals  einen  vollständigen  Uebergang  in 
Gesundheit  der  Vorstellungen  hätte  beobachten  kön- 
nen^ vielmehr  gingen  solche  Kranke  allmählig  in  Blöd- 
sinn über.  FlemmiHg  sagt:  ,^das  (sogenannte)  Ery- 
sipels des  äusseren  Ohres  ist  kein  sicheres,  Moment 
für  die  Prognose  der  Geistesverwirrung/'  Zweimal 
^h  er  bald  nach  dem  Auftreten  der  Geschwulst  den 
Tod  erfolgen;  der  eine  Kranke  litt  an  Wassersucht, 
bei  dem  anderen  wurde  Exsudat  zwischen  den  Hirn- 
häuten und  plastische  Ausschwitzungen  in  der  Unter- 
leibshöhle gefunden;  zweimal  beobachtete  er  voUstän«- 
dige  Genesung,  einmal  trat  der  Kranke  mit  sehr  ver- 
krüppeltem,  einmal  mit  wenig  verdicktem  Ohre  in  die 
Convalescenz.  Auch  in  Siegburg  sind  nacli  der  miind- 
lichen  Mittheilung  Jacobi's  völlige  Genesungen  vor- 
gekommen. Damerow  soll  (nach  Leubuscher) 
diese  Beobachtung  nie  gemacht  haben.  In  lUenau  sind 
jzwei  Fälle  vollkommen  genesen^  bei  drei  andern  trat 
isehr  bedeutende  Besserung  ein. 

Die  Geschwulst  ist  an  sich  oline  Vorbedeutung 
für  die  Seelenstörung;  denn  auch  ohne  sie  ist  den 
Paralytisch  -  Blödsinnigen  und  Verruckten,  bei  denen 
sie  vorkommt,  fast  jede  Aussicht  auf  Wiedergenesung 
genommen,  da  das  der  Störung  zu  Grunde  liegende 
Gehirnleiden  gewöhnlich  schon  zu  tiefe  Wurzeln  ge- 
schlagen hat  und  in  der  Regel  schon  organische  Ver- 
änderungen des  Gehirns  entstanden  und.  Nur  bei 
solchen  Kranken,  die  eben  erst  im  Begriffe  sind,  in 
das  unglückselige  Stadium  des  Blödsinns  überzutreten^ 


gelingt  es  nanchiiialy  nicbl  nur  ihre  •omaüseheii  too« 
dem  auch  psychisehen  Krifie  wieder  su  hebeo  oder 
sie  selbst  sar  Ctesondheit  sorQcksufiUiren. 

B  •  h  a  n  d  1  n  n  f. 

Bird  r&th  ein  antiphlogistisehes  Verfahren  an^ 
wie  Blutegel  an  die  Hinterfliohe  des  Ohres,  arooMi« 
tisdi  lauwarme  Vmsehlftge  und  Unterhaltung  der  Blu« 
tung  unter  ihnen,  überhaupt  Minderung  des  Blutan- 
dranges sum  Kopfe.  F I  e  m  m  i  n  g  empfiehlt  Umschligo 
auf  die  Geschwulst  von  kaltem  Wasser  oder  Aq« 
Saturn,  so  früh  als  möglich,  und  hUt  das  Einschnei« 
den  der  Geschwulst  für  nachtheilig,  weil  es  die  Bnt- 
KÜndong  vermehre,  die  dann  zuweilen  den  Knorpel  der« 
artig  ergreife,  dass  sich  ganze  Stücke  davon  abstiessen. 
Wallis  sagt,  dass  man  auf  dem  Sonnenstein  dieGe-* 
schwulst  gespaltet,  und  sie  durch  erweichende  später 
durch  reizende  Fomentationen  zur  Heilung  zu  brin« 
gen  gesucht  habe.  Der  ungünstige  Erfolg  bestimmte 
zur  Vermeidung  jeder  Incision,  zur  Anwendung  von 
Umschl&gen  mit  Aqua  saturnina,  und  Im  Uebrigen  die 
Geschwulst  als  eine  iVo/i  me  längere  anzusehen.  In- 
nerlich wurden  zugleich  meist  roborirende  und  gelind 
abfuhrende  Mittel  gebraucht.  Rupp  machte  kalte 
Umschläge,  später  einen  Einstich,  auch  Einschnitt,  oder 
zog  ein  Haarseil  und  schonte  damit  selbst  den  Knor- 
pel nicht,  wenn  vorn  und  hinten  eine  Geschwidst  sass« 

Die  Natur  der  Krankheit  erfordert  zuerst  mn  an- 
tiphlo^stisches  Verfahren.  Die  örtliche  Behandlung 
mit  Umschl&gen  von  kaltem  Wasser,  Schnee  und  Bis, 
oder  Salmiakauflösung,  Bleiwasser  und  ähnlichen  Din* 
gen  ist  für  die  erste  Zeit,  so  lange  die  Entzündung 
in  einem  stärkeren  Grade  fortdauert,  am  meisten  zu 
empfehlen.  Ist  aber  das  entzündliche  Stadium  vor- 
über, dann  besteht  die  Aufgabe,  die  Resorption  mit 
leicht  aromatisch  Spirituosen  Umschlägen,  mit  Arnica, — 
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insbesondere  der  Tinctura  Arnieae,  — -  so  sebnell  als 
mdglich  zu  Stande  zu  bringen.    Das  Einschneiden  uud 
Entleeren  dpr  Geschwulst  oder. das  Ausschneideji  ei- 
nes Stückes   der   vorderen   Wandung  etwa  auch  mit 
Ausfüllung  der  Höhlung  mit  Charpie,  neben  gleichzei- 
tiger Application  eines  ganz  gelinden  Druckverbandes 
kann   bisweilen    bei  sehr  reizlosen  und  grossen   Qe- 
schwulsten,  wenn   die  resorbirenden  Mittel  keine  ge- 
nügende Verkleinerung  bewirkten,  von  gutem  Erfolg 
sein.    Sodann  dürften  aber  die  Ikalten  Umschläge  nicht 
unterlassen   werden.     Blutegel  nützen  selbst  im  An- 
fange der  Krankheit  wenig;   die  Anwendung  von  Ei- 
chen-, Weiden-  und  Chinariuden-Decoct  hat  geringen 
Erfolg;  sehr  reizende  Mittel,  Kampherspiritus  und  Jod, 
Einspritzungen  reizender  Flüssigkeilen,   wie  das  Ein- 
ziehen von  Haarseilen,  schaden.  Ebenso  ist  die  starke 
Compression  nachtheilig  und  würde  auch  von  den  mei- 
sten Kranken  nicht  geduldet.    Dabei  fordert  das  all- 
gemeine körperliche  Befinden  eine  genaue  Berücksich- 
tigung.    Gewöhnlich  passen  bittere  und  aromatisch  to- 
nische  Mittel   mit  Säuren,  Calmus,  China  mit  Salz- 
säure, sodann  Wein,  Arnica,  Serpentaria,  Valeriana, 
Angelica  u.  dgl.,     bei    gleichzeitiger    Regulirung   der 
Darmausleeruugen  mit  Klystieren,  Tamarinden  oder  an- 
deren leicht  abführenden  Mitteln.      Die  Nahrung  sei 
kräftig  und  den  Genuas  der  frischen  Luft  gestatte  man 
so  viel  als  möglich.     Bei  wenigen  dyskrasischen  Kran- 
ken oder  bei  solchen,  die  sich  von  der  Dyskrasie  rasch 
erholen,  bewirkt  die  Heilkraft  der  Natur  oft  allein  den- 
selben günstigen  Ausgang,  den  man  auch  mit. der  be- 
sten Behandlung  kaum  erzielt  hätte. 


Erklärung   der   Tafeln. 

Tafel  I. 

Fi§.  1.  Eiae  Olirblntgeackwiilfll  M  «iaem  wealger  4j«1irM(- 
achen  Snbjecto.  Sie  luU  «ehr  dtn  Charakter  einer  phleg-» 
meeöeeii  Kntsandang,  itut  nur  wenig  erhalten,  vnd  nicht  ee 
deutlich  umschrieben  als  gewöhnlich.  Erst  nach  acht  Ta- 
gen erhob  eich  in  diesen  Palle  die  Torder^  Wand  der  6e- 
scbwulsl  etwas  mehr,  nnd  die  Farbe  der  Hant  ing  an  Ine 
Blftnlicbe  fibernngehen,  sie  erreichte  aber  nicht  jene  blaa- 
rothe  Tiute,  wie  in  den  gewöhnlichen  VdUeM.  Es  blieb  eine 
nach  der  FItchcrdes  Ohres  aiemlich  aa^edehate  aber  nicht 
■ehr  starke  Verdickung  jsurflck. 

Fig.  2.  Eine  gewöhnliche  Ohrblutgeschwnlst  ia  Ihren  Beglaae 
mit  genauer  Abgrenanng.  Der  geistig  und  körperlich  sehr 
serrfittete  Kranke,  Yon  welchem  dieses  Bild  genomnea 
wurde,  erholte  sich  wdhread  des  Verlaulb  der  Geechwnlat 
auf  eine  auffallende  Weise,  weswegen  dieselbe  die  ange- 
gebene Grösse  nicht  fiberstieg.  Nach  dem  Erlöschen  der 
Geschwulst  gewahrte  man  au  ihrer  Stelle  eine  unbedeu- 
tende Yerdickung.  In  diesem  Falle  trat  TÖllige  Geaesnag 
ein. 

Fig,  3.  Eine  Ohrblutgeschwnlst  yon  mittlerer  Grösse,  bei  wel- 
cher die  Wnraeln  der  Gegenleiste  noch  etwas  durchachba- 
mern. 

Fig.  4.  Eine  Ohrblutgeschwnlst  hohen  Grades  bei  einem  sehr 
dyakrasischen  Krauken,  nach  dessen  Tode  ausser  Oedem 
des  Gehirnes  und  AnfüUung  der  Hirnhöhle  durch  Serum 
eine  ansehnliche  Menge  ausgetretenen  Blutes  awischen  den 
Hirnhäuten  vorgeftinden  wurde.  Die  Verdicknag  der  bei- 
den Knorpellagen  des  Ohres  war  enorm. 

Tafel    n. 

Fig,  1.  Eine  in  der  Abnahme  begriifene  Ohrblutgeschwulst,  die 
an  ihrem  höchsten  Punkte  eingeschnitten  und  mehrmals  ent- 
leert wurde.  Auch  hier  folgte  eine  sehr  ansehnliche  Ver- 
dickung des  Ohrknorpels  und  eine  ebenso  dicke  neue  Knor- 

pcllage. 

8* 
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Fi0.  2.  3.  und  4.     Drei   in   Folge  der  Ohrblatgesciiwnlet  euU 
artete  Ohren. 

Zu  Fig.  8.  ist  «1  bemerken,  dam  hier  drei  OeechwOIste 
vorhanden  waren,  swel  anf  der  Vorderfläche  de»  Ohres 
und  eine  auf  der  Uinterfläche  desselben.  Das  Ohr  ist  sehr 
zusammengeschrumpft. 

Tafel    III. 

Fiy,  1.    Ein  nach  der  Geschwulst  nicht  verkleinertes,    klumpig 
dickes  Ohr. 

Fiy,  t.    Onerdurclischnitt  in  der  untern  Hälfte  desselben.     Die 
äussere  Haut  ist  abgezogen. 
a  a    Perichondrium. 
b  b    Ohrknorpel. 
cc    Faserige    Masse    zwischen '  Knorpel* und  Pericbondrium, 

welche  gegen  letzteres  zu  bei 
d    Knorpel  enthält. 

Fig*  3.    O^ierdurchschnitt  eines  entarteten  Ohres. 
aa    Haut  zurückgeschlagen. 
bbh    Knorpel. 
c    Knochen. 
d    Faserige  Masse. 
ee    Pericliondrium. 

Fig,  4.  tiängsdurchschnitt  einer  grossen  Ohrblntgeschwulst  am 
ISten  Tage  nach  ihrer  Entstehung.  Der  Schnitt  wurde  von 
der  Höhe  des  Ohres  in  der  Richtung  nach  abwärts  durch 
die  Muschel,  die  incisura  intertragica  uud  das  Ohrläpp- 
chen geführt.  Durch  die  Lostreunung  des  Perichondrium 
vom  Knorpel  Ist  zwischen  beiden  eine  ansehnliche,  vom 
obersten  Punkte  des  Ohres  bis  beinahe  zum  Ohrläppchen 
und  von  der  Ohrleiste  bis  zu  dem  an  den  äasseren  6eli5r- 
gang  gränzenden  Ende  der  Muschel  reichende  Höhlung 
entstanden,  welche  ein  Continuum  bildet  und  verschiedene 
Durchmesser  bat.  Sie  enthielt  schwarzes  geronnenes  Blut 
und  blutiges  Serum. 

a    Durchschnitt  der  Ohrleiste. 

k  Fortsetzung  der  Ohrleiste,  die  sich  im  Bogen  nach  der 
Muschel  hinzieht 

c    Ohr  ecke.' 

d    Durchschnittenea  Ohrläppchen. 

e    Muschel. 
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fff  HmI  des  Obres,  weleke  alt  <en  nll  ihr  TerbandeBea 
Pericbmkiriiia  nech  ytni  die  Wmadang  der  Oeaehwalel 
bilden  hilft  ned  bier  eo  im  grdeterer  eder  geringerer 
Sntrernaiig  tom  Knerfel  »belebt  2wiecben  Ibr  «nd 
dem  Pericbendrins  iel  kein  Zwieebearnna.  Nacb  bin- 
ien  ist  die  Verbiodang  mit  de«  Knorpel  nirgends  noC- 
gehoben,  nnd  die  Hnot  gnnn  nornMl ,  wfthrend  sie  vom 
ein  wenig  ddnner  erscheint 

$g  Das  anf  der  coacnyen  Oberttcbe  tosi  Knorpel  losge- 
getrennte  PeHciiondriDni,  welches  nonichst  die  vordere 
Wsnduog  der  Geschwulst  bildet  Stellenweise  ist  eine 
sehr  dftiine,  ron  demselben  abgerissene  Hcblcht  anf  dea 
Knorpel  liegen  geblieben  und  mit 
mm  beseichnet  Diese  vereinigt  sirh  wieder  bei 
k  h  mit  dem  Perichondrinm  ,  welches  sodann  auf  der  con- 
vexen  Ohrf  tche  Im  normalen  Verbände  mit  dem  Obr- 
hnorpel  steht 

tt  Einzelne  neu  gebildete  8tflcke  tou  Faserknorpel,  die 
theils  auf  der  Innern  Pliche  des  losgetrennten  Perl- 
Gbondrinm.s  theils  nwlschen  den  ^hichten  desselben  ent» 
stehen,  ihre  Dicke  ist  noch  gering,  aber  niemlicb 
gleich  massig. 

k    Die  nwischen    Perichondrinm   und  Knorpel   beindliche 
Hdblung,  die  von  Blut  entleert  ist 

It    Faserige  Massen,  wahrscheinlich  Ablagerangen  ans  dem 
Blute. 
nn   Der  Ohrknorpel,  der  nwlschen  m  nnd  n  corrodirt  er» 
scheint 

o  Das  ebenfalls  unverletnte  Periehoudrium  auf  der  con- 
▼ezen  Ohrfläche. 

Fig,  5.    L&ngsdorcbschnitt  eines  sehr  verdickten  Ohres.    Wie 
bei  dem  vorhergehenden  Ohre  so  ist   auch  bei  diesem  der 
Schnitt  von  der  Hdhe  desselben  in  der  Bicbtung  nach  ab- 
wärts gefftbrt  worden. 
a   Durchschnitt  der  Obrleiste. 

6    8ehr  verscbrampfle  Ohrleiste,  welche  nach  unten  gann 
verschwindet  und  sich  wenig  nach  der  Muschel  hinnieht 
c   Ohrecke. 
d    Obrl&ppchen. 
e   Muschel. 
fft    Die  stark  gerunnelte  nnd  etwas  verdickte  Haut. 
ggg    Sehr  verdicktes  Bindegewebe   von  n&her  und  ziemlich 
fester  Consistenn. 
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hh    Das  die  Knorpel  dielit  nmxieheBde  Periclioadriniii. 

stt  Zwei  im  hOchsten  Grade  verdickte  gaiis  unregel massig 
verbogene  Obrknorpel,  die  sich  unter  den  Mikronkope 
als  wirkliche  Faserkuorpel  darsteUteu.  Der  vordere 
ist  ein  Prodact  gaua  neuer  Bildung.  Der  hintere  ent- 
hält von 
khial  wirkliche  Knochenmasse. 

tn  m    Zwei  kleine  und  hohle  R&ame  im  Knorpel,  etwa  2  Li- 
nien im  Querdurchmesser  des  Obres  verlaufend. 

nn    Faserige  Masse  von  theilweise  sehr  fester  fibröser  €on- 
sistenz  und  weissgel blicher.  Farbe. 

00    Vereinigung  beider  Knorpel  lagen. 

Fig.  6.    Querdnrchschnitt  eines  normalen  Ohrknorpels  in  seiner 

unteren  H&lfte. 

«  Conveze  Fl&ehe. 

b  Aeosseres  Ende. 

c  Concave  Fläche. 

d  Inneres  Ende. 

Fig.  7.    Ein  solcher  Durchschnitt  in  der  oberen  Hälfte. 

a  Convexe  Fläche. 

b  Aeusseres  Ende. 

c  Concave  Fläche. 

d  Inneres  Ende. 

Fig.  S.  Querdurchschnitt  eines  Ohrknorpels,  von  dem  das  Peri- 
chondrium  sich  loszutrennen  beginnt,  ohne  dass  Blut  aus- 
getreten ist. 

a  Conveze  Fläche. 
ö  Aeusseres  Ende. 
c  Concave  Fläche. 
d    Inneres  Ende. 

e  Yerdickuiig  des  Endes  der  Muschel  ohne  vorherige  Blnt- 
gescbwnlst. 

f  Lostrennung  des  vorderen  Perichondriums ,  an  dessen 
dickster  Stelle  ein  vom  Ohrknorpel  mitgenommenes 
Knorpelstrick  liegt.  Zwischen  dem  Knorpel  uud  Peri- 
chondrtum  ist  so  eine  ansehnliche  Höhlung  entstanden, 
welche  etwas  gelbliche  viscöse  FIfissigkeit  enthielt. 

ig.  9.    Querdnrchschnitt  eines  sehr  abnormen  Ohrknorpels  von 

einem  ganz  missgestalteten  klumpigen  Ohre. 

a  Conveze  Fläche. 

6  Ohrleiste. 

c  Concave  Fläche. 

d  Ende  der  Muschel. 

Zwischen  beiden  Knorpeln  liegt  zäl^e,  faserige  Masse.    Im 

Anthelix   verläuft   in  der  Richtung  von  oben  nach  unten 

eine  Höhlung. 


Bcobacktung 

der  Kopfblutgeschwiilst  bei  einem 

Seelen^estörteiL 


Blotgeschwolst  des  äussern  Ohres  und  die  des 
Kopfes  zeigen  in  allen  ihren  Merkmalen  so  viel  Ge- 
meinsames, dass  man  die  unter  beiden  herrsehende 
^osse  Aehnlichkeii  nicht  verkennen  kann.  Bs  mag 
daher  wenig  Auffidlen  erregen,  wenn  wir  beide  neben 
einander  bei  Seelengestörten  vorfinden.  Die  mcdicini« 
sehe  Literatur  hat  uns  bis  jetzt  dieses  Vorkommen 
nicht  nachgewiesen,  auch  kam  von  keinem  (Kollegen 
eine  Wahrnehmung  der  Art  zu  meiner  Kenntniss.  Im- 
merhin ist  das  Vorkommen  der  Kopfblotgeschwulst  bei 
Seelengestörten  eine  seltene  Erscheinung.  Sie  kann 
aber  auch  schon  übersehen  worden  sein,  was  theils 
aus  ihrem  Sitze  in  den  behaarten,  der  Beachtung  we- 
niger ausgesetzten  Theilen  des  Kopfes,  theils  aus  ih- 
rer Neigung  zur  Selbstheilung  erkikriich  ist. 

Ich  werde  nun  den  von  mir  beobachteten  Fall 
kurz  niederschreiben,  und  überlasse  jedem  Sachkun- 
digen ihn  mit  der  vorher  gegebenen  Darstellung  der 
Ohrblutgescbwulst  zu  vergleichen. 

N.  N.,  48  Jahre  alt,  Israelit,  Schuhmacher,  ohne 
erbliche  Anlage  zu  Seelenstörnng,  hatte  eine  gute  Kr« 
Ziehung  erhalten,  war  massig  im  Essen  und  Trinken, 
dagegen  weniger  in  geschlechtlicher  Beziehung,  auf 
der  Wanderschaft  einmal  syphilitisch,  verheirathete 
sich  vor  15  Jahren  und  lebte  in  zufriedener  Ehe,  in 
welclier  er  9  Kinder  zeugte.  Obwohl  er  ein  fletssiger 
Arbeiter  war,  so  hatte  er  doch  viele  Nahrongssorgen. 
Er  litt  stark  an  fliessenden  HSmorrhoiden,  sonst  war 
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er  gesund.  Nach  einer  Erbsehaft  kaufte  er  ein  Haus, 
das  Geld  reichte  nicht ,  er  musste  Schulden  machen, 
und  da  es  wegen  Sicherung  der  Gläubiger  Schwierig- 
keiten gab,  wurde  er  unruhig  und  verfiel  in  grosse 
Hersensangst.  Es  folgte  Schlaflosigkeit,  Aufhören 
der  Esslust,  Ausbleiben  der  Hämorrhoiden,  und  Träg- 
heit in  allen  Ab-  und  Aussonderungen.  Bald  kamen 
Wahnvorstellungen  zum  Vorschein,  er  hielt  sich  für 
einen  Verbrecher  und  glaubte  sich  verfolgt,  von  den 
schrecklichsten  Strafen  bedroht,  sprach  beständig  vor 
sich  hin,  irrte  rastlos  umher  und  hielt  aus  Angst  selbst 
den  Urin  und  Stuhlgang  zurück.  Allmählig  gerieth  er 
mehr  in  Verwirrung  mit  zeitweisen  Anfallen  von  gros- 
ser Aufregung.  Die  Angst  minderte  sich  .und  machte 
einer  mehr  glücklichen  Stimmung  Platz;  er  hielt  sich 
für  reich,  besass  viele  Häuser,  nannte  sich  einen  Prin- 
zen u.  dgK  Es  dauerte  nicht  lange  und  es  stellten 
sich  alle  Zeichen  unvollkommener  Lähmung  ein;  der 
Gang  wurde  unsicher  und  schwankend,  die  Sprache 
erschwert,  die  linke  Pupille  weiter  als  die  rechte,  die 
Enüeeruqgen  des  Darmes  und  der  Blase  erfolgten  un- 
willkührlich ,  und  oft  durchfuhren  ihn  Zuckungen  wie 
von  elektrischen  Schlägen,  wenn  er  etwas  berührte 
oder  plötzlich  und  laut  angeredet  wurde.  Bei  perio- 
disch wiederkehrenden  grösseren  Aufregungen  stellte 
sich  gern  Nahrungsverweigerung  ein«  In  diesem 
schlimmen  Zustande  wurde  er  ein  halbes  Jalir  nach 
dem  Ausbruche  der  Krankheit  nach  lilenau  gebracht. 
Bei  allmähligem  Uebergange  der  Verwirrung  in  Blöd- 
sinn und  langsamer  Zunahme  der  Paralyse  entstand, 
in  Folge  öfteren  Anschlagens  der  linken  Kopfhalfte 
an  die  Wand,  am  linken  Ohre  eine  Blutgeschwulst; 
nach  It  Tagen  wurde  eine  solche  auf  dem  linken  Sei- 
ten wandbeine  entdeckt,  nach  einigen  Wodien  eine 
auf  dem  rechten  Ohre,  später  wieder  eine  kleinere  a^f 
dem  Unken  Ohre  neben  der  Stelle  der  früheren,   und 
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endich  eine  auf  der  Hinternehe  deeeelbea  Oliree. 
JedasBHd  waren  dieee  Geeebwfilele  die  Velgen  vea 
Selbetverlelsongeo ,  die  eich  der  Kranke  dareh  aeiae 
Uorohe  sozog. 

Die  KopfblaCgeaekwalat  aaaa  beilioBf  anderlhalk 
Zoll  aber  und  einen  viertel  Zell  vor  den  linken  Ohre^ 
kaUe  die  Grosse  einer  atarkea  Haaelnnsa,  war  geaaa 
amacbrieben ,  geapanot  and  deuilick  Ihiciuirend,  and 
die  Haut  über  ibr  von  blaaerötblicher  Farbe.  Nacb 
einigen  Tagen  wurde  sie  etwas  grdsser  und  praller^ 
ein  wenig  sohmerakafl,  ibre  Temperatur  erhdbter  ala 
die  dea  Kopfes ,  und  die  Haut  nehr  rolhbrsun.  Ba 
wurde  nun  ein  mafacher  Binsehnitt  in  die  Geacbwulst 
gemaebt,  worauf  acbwaraea  flässiges  Blut  anafloaa  und 
durch  Druck  noch  einigen  Coagulnm  entfernt  wurde. 
Bei  der  Unterauchuag  fand  man  auf  daa  deotiichste, 
dass  das  Blut  smaen  Sita  awiseben  dem  Perioraaium 
und  Knodien  hatte;  letaterer  erschien  gana  platt, 
weder  vertieflt  noch  sonst  auf  irgend  eine  Weise  vor* 
indert.  In  kuraer  Zeit  war  die  Wunde  agglutinirt| 
Qod  in  etwa  awaaaig  Stunden  hatte  sich  die  Ge- 
schwulai  wieder  voUkommea  gefallt«  Im  Verlaufe  der 
fcrigeaden  acht  Tage  erreiehte  me  unter  fortdauernder 
Anwendung  kalter  Umschlage  die  Gr6sse  einer  hal« 
ben  welachmi  Nuas^  die  Fluctualion  war  fortwibread 
sehr  deutlich  9  ihre  W&rme  und  Empfindlichkeit  nah- 
men etwaa  mehr  au,  die  Haut  iiber  ihr  schien  ein 
wenig  dünner  und  ihre  Farbe  ging  mehr  ins  Violette 
über,  auch  die  aagreaaende  Haut  aeigte  rtne  leichte 
R5the  und  uabedeutende  Anschwellung.  Die  Geschwulsl 
wurde  abermals  eingeschnitten ,  worauf  eich  hellerea 
und  dunnfi&ssiges  Blut  eboe  Coagulum  entleerte;  daa 
Pericranium  war  etwaa  dicker  aber  platt  anaufaUen^ 
d^regen  die  Oberflftche  dea  Knochens  rauher  und  un- 
eben, was  von  kleinen  zerstörten  Stellen  der  äusse- 
ren Tafd  herrährte.    Die  Wunde  hatte  sich  sehr  bald 


4ft 

wieder  g^eschlosseit^  die  Gesehwiiki  fiillle  sich   übet 
iaogsaiB  und  war  erst  am  dritten .  Tage  wieder  ge« 
spanntcr  anzufühlen.     Dieses   war    das  Zeiche«  der 
begonnenen  Obliteration  der  zerrissenen  Oeftsso.  Auch 
bei    der    sorgfältigsten    Befuhlung   und  Untersuchung 
der  Geschwulst    konnte   me   ein»  Pnisation  oder  ein 
Schwirren  in  ihr  wahrgenommen  werden.    Etwa  isoha 
Tage  lang  blieb  sie  äusserlich  unverändert,  nicht  sehr 
prall,  dagegen  wurde  ihre  Haut  fester  und  Hess  steh 
mehr  pergamentartig  anfühlen,  wodurch  die  Fluctua* 
tion  undeutlicher  erschien.    Die  kalten  Umschläge  war« 
den  fortgesetzt.     Sodann  fing  sie  an  blasser  zu  wer<* 
den,  ihre  Wärme  minderte  sieb,  ihr  Umfang  wurde 
etwas  geringer,  und  die  angrenzenden  Theile  kehrten 
zum  natürlichen  Zustand  zurück.    Nach  einiger  Zeil 
wurde  sie  wiederholt  einer  genauen  Untersuchung  un^i* 
terworfen  und  man  fand  aufs  Unzweideutigste,  dass 
sich  auf  dem  Pericranium  wie  auf  dem  Knochen  neue 
Knochenmasse    abgelagert,    die    am   dicksten   an  der 
Stelle  war,  wo  sich  das  Pericranium  wieder  an  den 
Knochen  ansetzte  und  beim  äusserlichen  Befühlen  ei- 
nen harten  Wulst  darstellte.    Der  Inhalt  der  Oeschwulei 
war  blutiges  Serum,  das  sich  später  wieder,  jedodi 
sehr    langsam    und    in    geringer  Menge  ansammelte; 
seine  Färbung  ging  mehr  ins  Blassgelblk;he  über.  Naeh 
der  Entleerung  fiel  die  Gesehwulst  wegen  der  Starr- 
heit ihrer  Wandung  nicht  zusammen.     Die  Anwen- 
dung der  Kälte  wurde  jetzt  unnöthig  und  man  über- 
iiess  die  Geschwulst  der  Natur,  die  bereits  auf  dem 
gewöhnlichen  Wege  die  Heilung  begonnen  hatte.  Mit 
der  zunehmenden  Resorption  der  Flüssigkeit  erfolgte 
auch  nach   und  nach  Verkleinerung  der  Geschwulst, 
Festerwerden  derselben  durch  die  fortgesetzte  Abim- 
gerting  neuer  Knochenmaterie;  die  Farbe  und  Tem- 
peratur der  Haut   wurde  normal.     Nach  der  achten 
Woche  war  die  Stelle  der  früheren  Geschwulst  kaum 
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eine  Liote  über  der  Okerfl&ehe  dee  Kooehens  erlNibeB> 
eben  so  hart  wie  der  Knoohen,  vemchwmnd  aber  naeh 
längerer  Zeit  beinahe  ginBlieh« 

Das  iibrige  Befinden  änderte  sieh  wihrend  des 
Verhtafe  der  Gesehwolst  gar  nicht 

Nachdem  der  Kranke  beinahe  vier  Jahre  in  eiaeM 
gtna  blödsinnigen  und  onvellkonnen  gelibniten  Z«* 
Stande  in  lllenau  ver|»legt  worden  war^  stellten  sich 
Znckimgen  und  Convulsionen  ein,  worauf  der  Tod 
erfolgte. 

Bei  der  Seetion  fand  man  an  der  Stelle  der  frii* 
herMi  Kopfblotgesehwulst  ein  dfinnes  ovales  Knochen* 
iriattchen  von  swei  Linien  Lftnge  und  anderthalb  Li-» 
nien  Breite.  Dasselbe  lag  unter  dem  Pencranium  und 
hing  ziemlich  fest  mit  dem  Knochen  susammen,  konnte 
aber  von  ihm  getrennt  werden.  Sonst  war  an  dieser 
Stelle  durchaus  keine  Verinderungi  weder  des  Peri^ 
craniums  noch  der  lusseren  oder  inneren  Knochen« 
tftfel  wahrsunehmen.  Die  Ohrknorpel  erschienen  un« 
regelmässig  verdickt ,  susammengeschrumpft  und  he-» 
standen  grösstenUieils  aus  einer  doppelten  Knorpellage. 
-—  Die  Schädelkttochen  waren  durchweg  sehr  dünn, 
das  linke  Dresselvenenloch  etwas  weiter  als  das  rechte^ 
zwischen  den  nicht  sehr  blutreichen  aber  stark  vor« 
diditen  Hirnhäuten  Adhäsionen,  besonders  längs  der 
Falx  cerebriy  fünf  Unsen  blassgelbes  flüssiges ,  audi 
weisses  weiches  Kxsudaty  die  Gefasshaut  .mit  den 
Windungen  innigst  verbunden,  letztere  platt  zusam» 
mengedrückt,  stellenweise  durch  Serum  auseinander- 
gedrängt,  die  Hirnmasse  fest,  zähe  und  anämisch,  die 
Rindensubstanz  dunkelgrau,  die  Marksubstanz  glän- 
zendweiss,  die  Hirnkammern  erweitert,  mit  braunem 
Serum  gefällt,  linkerseits  das  Ammonshorn  und  die 
Vogelklaue  kleiner  als  rechterseits,  beide  Ammons« 
horner  mit  der  angrenzenden  Hirnparthie  krankhaft 
verwachsen,  die  seitlichen  Erhabenheiten  mittelmässig, 
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ia  den  AdergefleChteo  ettfe  groMe  Zühl  WasHerblaseki, 
Alle  Wandungen  der  Hirnhöhlen^  am  reichlichaten  der 
Boden  der  vierten  Hirnhöhle  dicht  übersäet  mit  grieai- 
g6n  Granulationen,  in  der  ansehniicheii  Zirbel  viel 
Sand,  gerade  vor  ihr  ein  Häuflein  grobkornigmi  San*- 
dea  mit  ttuer  gelben  häutigen  Hülle,  die  Araefanoidea 
iiber  dem  Unterwurme  des  Kleingdüma  verdidit,  weise 
UH^  undurchscheinend,  die  Sinus  wie  die  ziemiidi  rigi* 
den  Gefasse  des  Gehirnes  mit  wenig  Blut,  die  Nerven 
unverändert,  das  Gewicht  des  Gehirnes  betrug  nur 
drei  Pfund  swoi  und  eine  halbe  Unse.  Zwischen  den 
Rückenmarkshäuten  war  sehr  viel  Serum,  das  Mark 
durchgängig  weicher  als  gewöhnlich,  zehn  Drachmen 
zwei  Skrupel  schwer.  Von  den  übrigen  Veränderun- 
gen will  idi  nur  noch  hervorheben:  Membranöse  Ad- 
häsionen zwischen  Rippen-  und  Liungenfell,  in  den 
Lungen  obsolete,  verkreidete  und  frische,  isolirt  ste- 
hende, hanfsaamengrosse  Tuberkeln,  iioi  Herzbeutel 
eine  Unze  braunes  Serum,  die  Herzkammern  erwei«^ 
tert  und  ihre  Wandungen  verdünnt,  die  Venen  des 
Unterleibes  weit  mit  viel  flüssigem  dunkdn  Blute,  die 
Vasa  brevia  von  schwarzem  Blute  strotzend,  die  MUb 
eisenschwarz  und  gross,  in  der  Leber  die  gelbe  Sub- 
stanz vorherrschend,  di^  Galle  wässerig,  Mass,  kaum 
mit  einem  Striche  ins  Gelbe,  an  einzelnen  Stellen  der 
Darmschleimhaut  venöse  Injectionen,  im  Mastdarme 
erweiterte  Venen.  Die  Muskeln  blass,  der  Körper 
fettlos. 
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Ueber 

die  ünempflndlicUeit  der  Hast  als  T«illifer 
der  allgeHeiiei  Uteug. 

iAbeUle  m^dicale  TOn  Dr.  Comet  xn  Paris.  Ilflrx-Bft.  1847.) 

Von 

An§^st  Drösle f  Dr. 


Herr  Dr.  v.  Croicailt  hat  der  SodeUt  der  Mediciii  bq 
Paris  Mne  iotereseante  Bemerkung  über  den  aeoaitiveii 
Zustand  der  Haut  sn  Anfange  der  allgeineinen  Para- 
lyse brt  den  Irren  vorgelesen.  «—  Man  weiss ,  wis 
schwer  der  Ursprung  dieser  Affeotien  sn  fassen  ist 
Das  Ergebniss  der  Würdigung  der  Phjrsiognomie  des 
Kranken  muss  hier  nur  Basis  der  Diagnose  dienen. 
Es  ist  ein  kaum  merkbares  Zittern  der  Oberlippe,  ein 
leichtes  Stocken  und  Anstossen  bei  der  Aussprache 
einiger  Boehstaben.  Erscheinungen ,  welche  nu  ihrer 
Wahrnähme  genaue  Kenntniss  und  einen  sichern  Bliok 
(une  gründe  kabiiude  et  un  caup  ^Poeü  sAr)  erheiz 
sehen.  Nach  Hrn.  v«  Croizant  wird  aber  die  allge« 
meine  Paralyse,  noch  ehe  sie  sich  divch  die  Störung 
des  Muskelsystems  offenbart,  durch  Gefühllosigkeit  in 
der  Haut  angekündigt.  Wenigstens  hat  er  dies  Re- 
sultat aus  sehn  Beobachtungen  gewonnen,  die  er  in 
seiner  Abhandlung  ansfuhrlich  erzahlt. 

Unter  den  von  ihm  angefahrten  FUlen  wird  man 
varab  aufmerksam  auf  die  Geschichte  eines  gewissen 
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Lachassagne^  eingetreten  in  das  Biedtre  den  SCten 
Juni  1848  in  einem  Zustande  gewaltiger  Agitation. 
Dieser  mit  einer  glühenden  Imagination  und  einem  cul- 
tivirten  Geiste  begable  Mann  hatte  sich  nach  1890 
thfttig  in  politische  Debatten  gemischt.  Später  gab 
er  sich  Ausschweifungen  aller  Art  und  Wahnsinns- 
handlungen  hin^  die  ihn  festnehmen  Hessen.  Sein  De- 
lirium war  stets  durch  Ideen  der  Grösse^  bedeutenden 
Geldbesitzes  (fortune)  und  des  Ehrgeizes  charakte- 
risirt.  Gegen  den  10.  Juli  zeigte  sich  inzwischen  Bes- 
serung in  seinem  Zustande.  Seine  Diction  wurde  rein 
und  klar.  Man  gewahrte  nicht  das  geringste  Zeichen 
von  Muskelschwäche.  Die  Sinneswerkzeuge  waren 
unversehrt;  nur  erschien  die  Haut  in  ihrer  ganzen 
Ausbreitung  gelähmt.  Gegen  Ende  Septembers  fand 
sich  Zittern  beim  Sprechen  ein.  Zu  Anfange  Octo- 
bers  war  die  allgemeine  Paralyse  augenfällig  und,  son- 
derbar,  in  derselben  Zeit,  wo  die  Muskellähmang  Fort* 
schritte  machte,  verschwand  die  Paralyse  der  Haut 
bis  auf  den  Punkt,  dass  die  Sensibilität  dieser  Mem* 
brau  den  M.  September  wieder  die  normale  war* 

Ein  Hwr  Carrere,  in  einem  Anfalle  erotisdier 
Manie  in  den  Tuilerien  angehalten  und  nach  dem  Bi-- 
edtre  gef&hrt,  machte  sich  gleichfalls  durch  ehrgeizige 
Gesinnungen  bemerkbar.  Allein  ausser  diesem  Um- 
Stande von  iibler  Vorbedeutung,  konnte  noch  nichts  an 
aflgemeine  Paralyse  denken  lassen.  Hr.  v.  C  r  o  i  z  a  u  t 
untersuchte  die  Haut  und  fand  sie  in  ihrer  Totalaus- 
dehnung ganz  unempfindlich,  mochte  er  seine  Prüftin- 
gen  mit  oder  ohne  Vorwissen  des  Kranken  anstellen. 
Zwei  Jahre  nachher  war  die  allgemeine  Lähmung  eon- 
statirt.  Die  Zunge  war  gehindert,  die  Lippe  zitternd 
und  die  sensorielle  Hautfünction  hatte,  wie  im  vorigen 
Falle,  wieder  ihrtf  Integrität  gewonnen« 

Eine  3te  Beobachtung  betriffi  einen  Mann^  der 
während  seines  3  Monate  langen  Aufenthaltes  1841 
im  BicAtre  keinen  andern  Beweis  einer  Grössen -Ma« 
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nie  gab 9  als  dass  er  Serge  nahin^  eaeli  Mareu  aea* 
nen  au  laeaen.  Sein  Wahn  niberta  aich  der  vea 
Esquirol  aogeoaanlea  Mam0  rmUammtmie,  mid  aeia 
uDaafh&rliehea  Sdiw&iaen  war  die  eiaaige  Uraaehe 
seines  AnfeaUialtea  ia  den  Heapitale.  Die  coai 
plete  UaeoipAadlichkeit  der  Haut  bei  dieaeai  Manae^ 
coincidiread  nüt  einem  Normalatialaade  der  Sianea* 
orgaae^  war  far  Hrn.  v.  Cr  eis  aal  die  Aaaeige  einer 
mehr  oder  weaiger  nahen  Paralyae.  Kr  Iheilie  aeine 
BefurcAtangea  den  Verwandlen  dea  Kranken  ayi{ 
und  wirklich,  nach  8  monallicher  mhiger,  aoaaerbalb 
der  Analali  hingebrachter  BxiaieaB,  kehrte  der  Un* 
gliif^liche  ndt  allen  Symptemen  einer  allgeBMinen  Llh* 
mang  wieder  dahin  snrück. 

Die  andern  von  Hrn.  Croiaani  mitgeiheiUen 
Fälle  aeigen,  wie  diese,  die  Unenipfindlichkeit  der  Uaat 
der  Invasion  der  allgemeinen  Paralyae  vorhergehend 
und  ganz  oder  theilweiae  verachwiiidend,  wenn  dieae 
sich  mit  dem  gewöhnlichea  Zuge  ihrer  Symptome  auif- 
nifestirt.  Herr  v.  Croiaaot  hat  sie  aelbat  vor  der 
Explosion  des  Delirii  bei  einem  Individuo  eonatatirt, 
das  nur  Biaarrerieen  dea  Charaktere  nad  einige  Irre- 
gularitäten in  seinen  Handluagen  an  erkennen  gab« 
Es  fühlte  nichts  davon,  wenn  man  ihm  das  Ohr  kniff 
oder  es  mit  der  Nadel  stach«  Einen  Monat  qriUer 
war  die  Paralyse  evident. 

Nach  der  Entdeckung  dieses  Phinomenes  tempo- 
rärer Gefühllosigkeit  war  es  nöthig,'  au  wissen,  ob 
diese  Insensibilität  wesentlich  von  derjenigen  differire^ 
welche  in  ändern  Formen  von  Oeiateaat&mng  wahr- 
genemmen  wird,  und  somit  nur  Diagnoae  der  generel- 
len Paralyse  dienen  könne.  Hr.  v.  Croiaant  qaricht 
steh  biernber  affirauitiv  aus*  „Chea  presqus  tons  los 
autres  alidnds,  sagt  er,  rinsensibilitd  est  plutet  appa^» 
rente  qoe  reelle.  Le  d^lire  qui  coadamne  certains 
Lypemaniaques  au  muUsme,  k  rimmobilite,  los  con- 
damne  aussi  a  Pinsensibilit^,  et  vons  poovea  los  pincer, 
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les  piqMr,  sans  qu'Us  donnent  la  nunndre  preuve  de 
senfiation.  Mais  interrogez  -  les ,  Us  avoaeront  sou« 
Tent  avoir  tres-bien  sentis«  Celle  inseDsibiiUe  peut 
quelquefois  aossi  etre  nSelle  ou  quelquefois  feinte  avec 
nae  ruse  difftcUe  ä  dejouer;  mais  dans  le  premier 
eas  rinsensibilitä  de  la  peau  est  aceompagnee  d'un 
etat  d'affaissemeDt  g^a^ral  dont.  rien  ne  peut  tirer  le 
malade.  Chez  Talien^  atteint  d'un  commencemeiit  de 
paralysie  g^ntfrale,  i'insensibilil^  de  la  peau  coincäde 
avec  wi  ^tat  tont  oppose.  Le  malade  est  actif ,  ar- 
dent;  bavard;  il  oomprend  vite^  repond  avec  ehaleur^ 
souvent  avec  emportemeat;  sa  sensibilitiS  morale^  loia 
d'itre  assottpie,  est  en  gendral  tres  *-  < veill<^e  et  le  rend 
d'une  extreme  susceptibilit^.  II  s'agite^  gesticule  et 
se  livre  k  des  d^monstrations  toujours  exag^r^s.  II 
est  par  cons^quent  raisonnable  de  penser,  qu'il  rendrait 
parfaitement  compte  d'une  impression  produite  sur  la 
peau,  si  Celle -ci  jouissait  de  la  flicultj  de  sentir. 
Quant  k  PaltiSration  de  la  sensibiKtd  signal^e  chez  tous 
les  ali^ites,  alt^ration  qui  leur  permet  de  s'exposer  an 
froid  le  plus  vif,  sans  manifester  la  moindre  douleur, 
eile  est  d'un  autre  ordre  et  ne  dopend  nuUement  d'une 
modification  fonctionnelle  de  la  peau/' 

Hr.v.  Croizant  ist  daher  verleitet,  zu  sclilies*- 
sen,  dass  zu  Anfange  der  allgemeinen  Paralyse  und 
vor  Erscheinung  der  Störungen  der  Ortsyeränderungs- 
f&higkeit  die  Kranken  eine  Unempfindlichkeit  darbie- 
ten, die  vom  physiologischen  wie  pathologischen  <3e- 
siditspunkte  aus  von  derjenigen  bestimmt  verschieden 
ist,  welche  man  in  ändern  IrreseiinBiformen  beobachtet. 
Diese  Thatsache,  meint  er,  sei  leicht  zu  constatiren 
und  könne,  wenn  die  Erfahrung  sie  bestätige,  mäeh^- 
tig  dazu  beitragen,  den  dunkeln  Eintritt  einer  Krank* 
heit  zu  entlarven,  die  gleich  bei  ihrer  Entstehung  zu 
bek&mpfen  von  der  höchsten  Wichtigkeit  wäre. 


Selbstschlldernngen  von  Irren, 

mitgethetlt  von 

Dr.  Berpnaniiy 

Hofrath  n.  Director  d.  Irrenheil-  n.  PHeiceaustaU  zu  Hildethcim. 


lYie  die  Avtabiographie  f&r  die  Anthropologie  so 
lehrreich  ist^  so  aadi  die  Auionosographie^  durch  die  mao 
eher  einsehen  lernt,  wie  die  an  Irresein  Leidenden  ihre 
Gefühle  oft. seltsam  verkörpern  und  personificiren,  ihre 
Vorstellungen  buntscheidig  an  einander  verkleben,  das 
Fremdartigste  und  nicht  Zusammenpassende  verknüpfen, 
als  hätte  man  die  Kehrseite  einer  Gobeiintapete  vor 
sich.  Ein  sonderbares  Benehmen  und  Handeln  ist  ge« 
wohnlich  die  Folge  davon.  Bei  manchen  Irren  ver- 
steckt sich  die  besondere  Art  der  falschen  Geistes- 
richtung, bis  man  sie  schriftlich  sich  expectoriren  l&sst. 
Aus  einer  bedeutenden  Sammlung  solcher  Confessio- 
nen  darf  ich  zunächst  eine  Probe  mittheilen« 

Der  Fall  betrifft  einen  Mann,  der  hypochon- 
drisch, dann  melancholich  war.  Vor  seiner  Ehe  hatte 
er  einen  Chanker  gehabt  und  später  wegen  Hals- 
beschwerden die  Hungercur  angewendet.  In  einem 
Anfalle  von  Furcht  und  Angst  mit  der  Idee  verfolgt 
zu  werden,  floh  er  auf  ein  Dach,  stiirzte  herab  und 
verletzte  sich  dermaassen,  dass  er  ohne  Besinnung  da 

Zeiuchr.  f.  P«ycbiatrie.  V.  1.  4 


50 

lag  und  in  ein  Hospital  gebracht  ward.  Eine  Fissur 
am  Stirnbeine  schien  die  Folge  des  Sturzes  zu  sein. 
Es  bemächtigte  sich  seiner  bald  ein  solcher  Zustand  von 
Betäubung  und  Zerrüttung,  dass  er  in  völligen  Stumpf- 
sinn mit  Verthierung  verfiel.  Nach  seiner  Versetzung 
in  die  Heilanstalt  dauerte  dieser  Zustand  noch  mehrere 
Wochen  fort,  er  war  in  Apathie  und  Abulie  versunken^ 
während  gewisse  Empfindungen  und  Vorstellungen  bei 
ihm  wie  bei  einem  schwer  Träumenden  sich  noeh  im 
Wi^rwa^  durchkreuzteifi.  Uiftcft  dieseti  Wat  dine  stehend 
geblieben,  und  zwar  die  barocke  Idee,  er  sei  eine  Kuh, 
befinde  sich  auf  einer  weiten  grünen  Weide  und  habe 
sich  von  der  Heerde  verlören.  Aus  den  wirren  Traum- 
reden ging  hervor,  dass  ihm  ein  anderes  Gehirn  in 
den  Schädel  praktisirt  sei :  einmal  äusserte  er,  ein  Mül- 
lergesell habe  mit ,  einem  Beile  ihm  den  Kopf  gespal- 
ten, und  da  sei  die  Vertiiusctoitg  geschehen. 

Er  ward  tx%\  am  Kreu2e  und  dann  am  Seheitel 
hinterwärts  gebrannt;  nicht  lange  darauf,  selbst  eh6 
noch  die  Wunde  zu  eitern  begann^  war  er  wie  umge- 
wendet; war  er  wieder  zu  sich  gekommen,  so'  w^ar 
er  wieder  sein  Ich. 

Ob  dieser  rasche  glückliche  Umschwung  allein 
diesem  ortlichen  Eingriffe  beizumessen  war,  blieb  mir 
unentschieden,  indem  der  Kranke  in  derselben  Zeit 
ein  Decoct  der  Senega  nahm,  ein  Mittel,  von  dem  ich 
oft  grossen  Erfolg  sah,  so  noch  kurz  vorher  fast  wun- 
derbar bei  einem  gebildeten  Manne,  der  Zeitsinn  und 
Ortsinn  und  zum  Theil  den  Wortsinn  verloren  hatte, 
und  die  Frage,  die  man  an  ihn  that,  als  Antwort  wie- 
derholte, wo  ich  die  Diagnose  stellen  zu  müssen 
glaubte,  dass  ein  Wasserguss  in  der  Hirnhöhle  Statt 
gefunden  habe« 

Nachdom  ihm  die  Schuppen  plötzlich  v^n  den  Ait- 
gen  gefaliea  wiiren,  äusserte  er^  datö  aalch  dem  ^r- 
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wähnten  Sturze  vom  Dache^  ihm  dunkel  vor  den  Ad<<' 
gen  geworden,  und  er  Dinge  und  Menschen  nicht  mehr 
erkannt  habe,  nach  dem  Brennet  aber  sei  er  sogleich 
leichter  und  heller  geworden,  da  er  vorher  dumm  undi 
stumpif  und  seine  Erinnerung  fast  gans  erloschen  ge- 
wesen. Br  sprach  von  nun  an  nicht  allein  gehörig 
und  besonnen,  sondern  schrieb  auch  sofort  mit  der  ihm 
eigenen  ausgezeichneten  Handschrift  einen  völlig  ver«» 
nfinftigen  und  wohlstylisirten  Brief,  worin  er  seiner 
geliebten  Gattin  Glück  meldete,  sich  wieder  zu  haben 
und  dadurch  auch  sie. 

In'  der  Mitte  des  Monats  November  1888,  so 
schrieb  er  wörtlich  nieder,  äusserten  sich  bei  mir  die 
ersten  Symptome  einer  Geistesverwirrung,  und  zwar 
auf  folgende  Weise.  Eines  Tages  versah  ich  den 
Dienst  in  der  Mühle  und  bekam  einen  Schwindet;  die 
Erde  schien  sich  um  mich  zu  drehen,  ich  sah  in  der 
Mühle  fliegenden  Mehlstaub  für  feinen  Goldslaub  an, 
die  Schränke  in  der  Gesellenstube,  in  welchen  die 
Leute  Butter  und  Brod  aufzubewahren  pflegen,  hielt 
ich  für  Maschinen,  in  welchen  den  Mahlgästen  die 
Köpfe  abgeschnitten  und  ihnen  andere  Köpfe  aufge* 
leimt  würden.  Auf  meiner  Stube  angelangt,  befiel  mich 
eine  heftige  Angst  und  ich  vermochte  nicht  in  der 
Stube  zu  bleiben ;  ich  lief  ^^her  auf  den  Boden,  rannte 
die  Thür  vor  meiner  Holzkammer  ein  und  sprang  aus 
dem  in  der  Kammer  befindlichen  Fenster  auf  den  Hof, 
von  da  eilte  ich  aus  dem  Hause  und  begab  mich  nach 
dem  Schlosse.  Da  ich  jedoch  im  Schlafrocke  und  in 
Pantoffeln  war  und  ausserdem  durch  den  Fall  aus  dem 
Fenster  eine  bedeutende  Wunde  am  Kopfe  erhalten 
hatte,  welche  unaufhörlich  blutete,  so  wurde  ich  nach 
der  Hauptwache  transportirt,  daselbst  von  einem  Arzte 
untersucht '  und  späterhin  durch  meine  Frau  abgeholt. 
Andern  Tags  wurde  ich  nach  dem  Krankenhause  ge«* 
bracht,  da  hielt  ich  mich  für  einen  Scbifisjungen  Und 
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meine  Stube  fiir  eine  Kajüte  in  einem  grossen  Dampf- 
schiffe, von  wo  aus  ich  die  Schiffe  im  Ocean  befeh- 
ligte;  ich  hatte  weder  Tag  noch  Nacht  Ruhe,  schlief 
wenig  und  verlangte  oft  von  meinem  Wärter  einen 
Säbel,  um  damit  wilde  Schweine,  welche  meiper  Mei- 
nung nach  ihr  Unwesen  unter  der  Erde  trieben,  zu 
tödteu.  Zu  der  Zeit  hatte  ich  auch  die  Idee,  dass 
der  Konig  von  England  mir  den  Schädel  habe  absa- 
gen, das  Oehiru  habe  herausnehmen  und  mir  dafür  den 
Bregen  von  einer  unsterblichen  Kuh  hätte  einsetzen 
lassen,  die  Kuh  hatte  er  für  18000  Pf.  St.  gekauft.  Das 
Fleisch,  was  ich  bekam,  hielt  ich  für  Pferdefleisch  und 
glaubte,  dass  die  Lebensmittel,  welche  in  jenem  Kran- 
kenhause verzehrt  wurden,  durch  einen  unterirdischen 
Gang  aus  der  königlichen  Küche  geholt  würden.  Ein 
Frauenziikimer,  Namens  Sophie  Ahrehs,  hatte  mich  zu 
einom  unsterblichen  Wesen  dadnrcli  gebildet,  dass  sie 
mir  den  gekochten  Huf  von  einem  Pferde  hatte  zu 
eissen  geben  lassen.  Dieselbe  hatte  mir  auch  24000 
Stück  Pferde  vermacht^  diese  Pferde  wurden  alle 
Nacht  von  meiner  Frau  utul  einer  andern  Person,  Na- 
mens Madame  Jäger,  über  den  ganzen  Körper  rasirt, 
der  Schaum  und  die  Haare  in  die  königl.  Münze  ge- 
bracht und  davon  Geld  geschlagen.  Mein  linkes  Ohr, 
welches  durch  den  Fall  aus  dem  Fenster  gequetscht 
worden,  würde  im  Krankenhause  mittelst  einer  Lan- 
zette  operirt,  jedoch  blieb  eine  Geschwulst  zurück, 
welche  nach  meiner  Meinung  nach  und  nach  heraus- 
ziehen und  auf  die  konigl.  Wagenremise  fallen  musste, 
alle  Kutschwagen  sollten  damit  lackirt  werden,  welche 
in  den  Remisen  befindlich  waren.  Die  Mühlenmeister 
hatte  ich  in  Verdacht,  dass  sie  Seide  schmuggelten 
und  zwar  durch  ein  Rad,  welches  unter  ihrer  Deci- 
malwage  befindlich  sein  sollte  und  mittelst  dessen  Um- 
drehung die  Seide  aus  der  Unterwelt  heraufgefordert 
wurde.    Ich  war  von  der  Ansicht ,  dass  die  fragliche 


Seide  conftscirt /davon  H&ntel  gemaciii  und  unler  die 
Damen  in  H.  vertheilt  werden  ipussten. 

■ 

Im  Krankenhause  trank  ich  mit  einem  jungen 
Hanne  Schmollia  aus  einer  Wasserflasche^  diesen  Mann 
hielt  ich  für  einen  Sohn  des  Königs  von  England, 
nannte  ihn  Herz,  auch  Rothschild  und  glaubte ,  dass 
er  mir  90000  Pfund  vermacht  habe.  Ich  schenkte 
demselben  das  Haus  des  Kaufmanns  H.  und  machte 
mich  anheischig,  alle  in  II.  befindlichen  goldenen  Cy« 
linderubren  fiir  denselben  in  Boschlag  nehmen  zu  wol- 
len und  für  dessen  Schwester  alle  Korsette  und  Sdel«- 
steine,  indem  ich  glaubte,  dass  diesen  Leuten  er- 
wähnte Sachen  rechtmässiger  Weise  zukämen«  Auch 
wollte  ich  denselben  behülflich  sein,  in  H.  ein  Garde- 
Husaren- Regiment  zu  errichten.  Einem  andern  jun- 
gen Manne,  der  mich  rasirte,  nannte  ich  einen  Sohn 
des  Obersten  Lefebre  und  vermachte  ihm  den  Garten 
des  Hrn.  v.  A.,  ernannte  ihn  auch  zum  Obersten.  Da 
er  mit  ins  Feld  sollte,  so  musste  er  erst  das  Schrote- 
den erlernen,  um  selbst  seine  Pferde  beschlagen  zu 
können.  Ich  befahl  ihm  dann  auch ,  die  Pferde-  ent- 
weder mit  Silber  oder  mit  Steinkohlen  zu  beschlagen. 
Da  ich  mich  fär  den  Herzog  Heinrich  den  liöwcn  hielt 
und  sehnlichst  wünschte,  dass  bald  eine  ähnliche 
Schlacht  wie  bei  Waterloo  beginnen  möchte,  so  hatte 
ich  einen  Schlachtplan  entworfen.  Fortwährend  be- 
schäftigte mich  der  Gedanke,  eine  andere  Welt  zu 
erschaffen  und  alle  Städte  mittelst  dreier  Pferdehaare 
in  eine  einzige  Stadt  zusammen  zu  ziehen,  denn  ich 
legte  mir  göttliche  Eigenschaften  beL  Gewöhnlich  um 
Mitternacht  wachte  ich  auf  und  dann  wollte  ich  mich 
nach  der  Paulikirche  allhier  begeben,  um  die  Familie 
St.  aus  dem  Grabe  zu  wecken. 

Wurde  ich  in  den  Garten  geführt,  so  ass  ich  ge- 
i?vohnIich  unreife  Stachelbeeren  u.s.w.,  steckte  Rosen- 
blätter in  den  Strumpf  des  linken  Fusses,  zog  auch 


$4 

einstmals  meine  blane  leinene  Hose^  welche  ich  ah 
Unterhose  trug,  aus,  und  grub  dieselbe  1  Tuss  tief  iji 
die  Erde  und  nahm  sie  nach  drei  Tagen  wieder  her- 
aus. Auch  meine  Stiefel  warf  ich  aus  dem  Fenster, 
und  als  mir  der  Wärter  darüber  Vorwürfe  niachte, 
erwiederte  ich  demselben,  dass  die  Stiefel  von  Hnnde-» 
leder  seien  und  ich  selbige  daher  nicht  mehr  ansiehen 
küftnte. 

Obschon  ich  schon  eine  geraume  Zeit  auf  meiner 
ersten  Station  in  der  Anstalt  gewesen  war,  so  konnte 
ich  doch  von  den  dortigen  Kranken  keinen  bei  Namen 
nennen  und  mein  Bewusstsein  kehrte  dann  erst  zu-* 
rück ,  als  ich  im  Februar  d.  J.  auf  dem  Rücken  und 
Kopfe  gebrannt  war.  Von  jener  Zeit  an  bin  ich  auch 
wieder  arbeitsßlhig  geworden. 

Wie  die  höhere  göttliche  Kraft  in  mich  kam? 

Die  Offenbarung  der  heiligen  Schrift  bat  viele 
Dunkelheiten  und  verborgene  Lehren^  und  diese  zu 
erforschen  bedarf  es  der  Anstrengung  des  Geiste«  und 
des  Verstandes»  Auch  ich  strengte  meinen  Kapf  dazu 
an,  alle  jene  Dunkelheiten  zu  ergründen  und  zu  erforr 
sehen;  demnach  kam  in  mich  eine  Kraftfülle  von  Ideen 
und  Vorstellungen.  Ich  erforschte  die  Geister  und  er* 
kannte,  wenn  auch  nur  im  geringen  Maasse,  den  Ver- 
stand derselben;  ich  war  ihr  Gefährte  und  hörte  aus 
ihrem  Munde  entzückende  Worte,  die  mich  entflammten. 

Mein  Geist  schwamm  in  einem  Feuermeere  und 
erhellte  mein  ganzes  innere  denkende  Wesen,  d.  i.  den 
Geist  selbst,  so  wie  den  Kopf. 

Mein  Körper  schien  durchsiditig  zu  sein,  so  hell 
waren  meine  Gedanken  und  Vorstellungen. 

Die  Empfindungen  und  Gefühle,  die  sich  in  mir 
bewegten,  waren  Freude  mit  Schmerz  und  Gram  ver- 
mischt. Ich  sah  in  der  Bibel  die  Zukunft  des  Erlö- 
sers, und  seine  Erscheinung  vergegenwärtigte  sich  jmir 


w 

uod  uiBgab  i»Mi  iiui  rinea .  bellen  Licliiey  des  mir  wi^ 
die  Soime  su  leucbtee  echieo. 

Sehon  in  meiner  Kiodbeii  seh  icb  eine  Oeetak, 
wie  eines  gewöhnliehen  Mensebenenllltses,  eher  leh 
ward  so  angst  und  b«ige  vor  dieser  Brseheinang^  dase 
ich  vor  Fnrchl  und  ZtUern' nicht  su  bleiben  ivueste, 
Kef  in  der  Angst  davon  und  eilte  su  meinem  Onkel. 
An  diese  Erscheinung  dachte  ich  oft  und  fürchtete 
mich* 

Durch  das  viele  Lesen  in  der  heiligen  Schrift  ward 
meine  Seele  für  das  geistige  Wirken  empRInglich  und 
stellte  mich  durch  die  angestrengte  Kraft  im  Geistes- 
Schwünge  an  die  Seite  jener  grossen  M&nner,  die  auf 
Erden  in  Ruhm  und  Kraft  gelebt  und  den  Menschen 
eine  starke  Stütze  hinterlassen  haben.  Mein  Glaube 
war  zu  stark  für  das  höhere  Christenthum  in  mir  ge- 
worden, und  dieser  Glaube  war  es,  der  mich  hinblik- 
ken  Hess,  wie  in  ein  mir  aurgemachtes  Buch*  Was 
ich  dann  gesehen  habe  und  die  eigene  Erfahrung  und 
Erscheinung,  welche  wie  ein  Blitz  mit  unbeschrmb« 
tieher  Freude  mich  durchzuckte,  versetzte  mich  in  die 
Stelle  des  grossen  Wohlth&ters  der  Menschen  und 
f&hlte  idi  mich  verpflichtet,  sein  Joch  auf  mich  zu 
nehmen  und  zu  tragen  und  zu  dulden  bis  an  den  Tod. 

Zum  Schlüsse  erwähne  ich  noch,  dass  ich  bei  den 
täglichen  Anstrengungen  etwas  Koj^fweh  hatte,  aber 
wenn  ich  im  Geiste  dachte  und  schrieb,  so  ward  mein 
ganzer  Körper  dabei  bewegt  und  verspürte  mehr  eine 
schw*ere  Kraft  und  Last,  so  dass  ichs  kaum  zu  ertrf« 
gen  vermochte. 

An  Korperkraft  nahm  ich  ab  und  sah  mich  hin 
und  wieder  genölbigt,  das  Bette  zu  suchen  und  mich 
auszuruhen. 

Durch  stetes  Denken  ward  mein  Geist  unruhig 
und  schien  es  ihm  zu  eng  im  Korper  zu  sein,  daher 
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er  mich   oft  wegführte  j    die  irdisdie  H&lle  verlassen 
wollte  und  in  die  Wolken  zum  Himmel  aufsteigen. 

Für  keinen  Preis  trage  ich  solch  ein  Joch  wieder, 
und  warne  den  Menschen  vor  zu  hühoen  Unterneh- 
mungen; doch  nicht  des  Mensdien,  sondern  Gottes 
Wille  möge  geschehen  und  durch  des  Höchsten  weise 
Macht  und  Absicht  Jedermann  begluckt  und  selig  wer- 
den auf  dieser  Erde. 


Der  dies  schrieb,  ist  längst  hergestellt,  er  hielt 
sich  einst  für  den  Nachfolger  des  Erlösers,  er  nannte 
sich  Christus  den  zweiten.  Bietet  die  Krankheitsge- 
schichte auch  viel  des  Interessanten,  sei  doch  nur  auf 
weniges  hingezeigt. 

Bei  rechtschaffener  Gesinnung  hatten  eine  drük- 
kende  Lage  und  Selbstvorwürfe  über  begangene  Feh- 
ler ihn.  gebeugt,  er  suchte  Friede  und  Trost  in  der 
heil.  Schrift,  er  fand  ihn,  aber  neben  dem  Suchenden, 
ohne  Böses  zu  ahnden,  steht  oft  der  Versucher.  Der 
Contrast,  die  Antithese,  auf  dem  Grundtypus  der  Na- 
tur, dem  Dualismus  beruhend,  spielen  in  den  intellec- 
tuellen  und,  moralischen  Verirrungen  ihr  Spiel,  der 
Kranke  ist  dann  gesund,  der  niedrige  steht  hoch,  der 
arme  ist  reich,  der  Sünder  ist  ein  Tugendheld,  das 
Dunkle  ist  hell.  Die  geistige  Erleuchtung  wird  oft 
bei  Somnambulen  und  Ecstatischen  von  einem  ihnen 
selbst  sichtbaren  Leuchten  begleitet,  eben  so  bei  Irren 
zuweilen,  manches  geistige  Dunkelwerden  fangt  mit 
solchem  Leuchten  an,  ich  könnte  viel  davon  erzählen. 
Einer  derselben  hatte  oft,  nicht  immer,  die  Empfindung, 
als  schiene  sein  Hirn  mit  dem  hellsten  Lichte,  er  ver- 
glich seinen  Kopf  mit  einem  leuchtenden  Kürbis.  Bei 
andern  ist  auch  draussen  alles  voll  Licht  und  Glanz, 
voll  von  Topasen,  Saphiren  und  Smaragden,  alles 
schillert,  schimmert,  flimmert,  flackert  und  opalisirt. 
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während  bei  eini|[;eii  Alles  eine  chaotische  Nacht  ist 
und  eine  unendliche  Sahara,  nnd  so  kann  einer  da  un- 
ter tausendflUtigen  Reisen  und  Farbenspielen  der  fip- 
pigen  Blumenbeete  umher  wandeln  und  mit  guten  Au« 
gen  nicht  Blumen  und  Farben  sehen.  W&hrend  uo« 
ser  Kranker  sich  für  einen  Heiligen  hielt,  hatte  er  gar 
viele  Visionen  und  Eingebungen,  die  ihn  anfangs  &ng- 
stigten  und  seinen  fliichtigen  Fuss  durch  Fluren  und 
Walder,  durch  Nacht  und  feuchte  Nebel  trugen,  nicht 
ohne  Nachtheil  für  die  heimlich  leidende  Brust  Ob- 
gleich er  nicht  Latein  verstand,  hörte  oder  kam  ihm 
stets  eine  Fülle  eigenthümlicher  Wörter,  die  einen 
lateinischen  Klang  hatten;  ich  bewahre  mehrere  sei- 
ner Bucher  voll  mystischer  Eingebungen  in  dieser 
selbstgemachten  Sprache,  die  bei  Irren  wie  bei  Som- 
nambulen nicht  selten  vorkommt,  ein  unwillkührliches 
Spiel  der  Gedankenchorden  wie  der  Sprechchorden. 
Ohne  früher  Sinn  für  rhythmische  Poesie  gehabt  zu 
haben,  erwachte  der  versteckte  Genius,  so  dass  die 
Gefühlsexstase  fkst  zur  Metromanie  wurde;  alle  Ge- 
danken schaukelten  sich  in  Jamben  oder  in  einem  an* 
dern  Versmaasse  mit  Reimen,  und  vieles,  da  es  aus 
einem  religiösen  Gefühle  keimte,  hatte  poetischen 
Hauch  und  Duft. 

Auch  in  ihm  war  etwas  vom  Swedenborg,  wenn 
gleich  dieser,  als  ein  hochbegabter  Vieldenker,  den 
Roman  seines  Gehirns  in  die  Sprache  der  Philosophie 
nicht  ohne  Geist  zu  übersetzen  wusste. 


BT  o  t  i  AB  e  n 

über 

die  IrrenanstalteD  Sckwedens« 

Von 

Dr.  C.  11*  üeBdeiif 

Arzt  an  d^er  IrrenansiaH  in  SioQkliplfli* 


23,eit  älterer  Zeit  ifit  in  den  verschiedenen  Provinzen 
des  ReichjBS  eine  unbestimmte  Anzahl  von  Pflegean- 
stalten ^  oder  sogenannten  Hospitälern  ^  vorhanden  ge- 
wesen^ in  welche  man  zur  Behandlung  und  Pflege 
dürftige  Kranke^  Irre^  Verkrüppelte  und  von  Alter  ge- 
schwächte Personen  aufnahm.  Obgleich  die  Angele- 
genheiten dieser  Hospitäler  während  verschiedener  Zei- 
iea  mit  mehr  oder  weniger  Sorgfajt  verwaltet  wurden; 
J90  waren  sie  doch  bis  zu  unserer  Zei(  so  beschafi^en, 
dass  man  sie  nicht  unter  die  Kategorie  der  Krimken- 
anstalten, ja  nicht  einmal  unter  die  der  Wohlthätig- 
keitsanstalten  rechnen  konntet  Man  findet  also  hier, 
wie  in  mehreren  andern  Ländern,  dieselbe  Oeschichte, 
deren  Einzelnheiten  hier  zu  erörtern,  es  wahrlich  nicht 
der  Mühe  lohnen  mochte. 

Von  einer  mehr  umfassenden  Reform  dieses  wich- 
tigen Zweiges  der  öfientlichen  Krankenpflege  war  zu- 
erst vor  W  Jahren  die    Rede.     In  einem  Schreiben 


vom  3.  De€0vtbet  18SS  ricbtele  nkialich  die  QeselU 
$cbafi  des  königL  Seraph.  Orden«;  unter  deren  Ver* 
waltuog  die  öffentUeben  Uospii&ler  Scbwedeiü  gestellt 
sind ,  die  Aufinerksaiiikeit  des  Königs  auf  dou  bekla^ 
gensiyeirtken  Zustand  dieser  Anstalten  und  auf  die 
Nothweadigkeit,  die  errorderlicben  Haaasregelii  su  ih« 
rer  Verbesserung  su  treffen.  Im  Jabre  18SI  äussertep 
die  Reicbsstände  die  Meinung,  dass  eine  vollstftiidige 
Reorganisation  durcb  Vereinigung  mehrerer  HospitUer 
zu  grosseren.  Irrenanstalten  (Centraliuispit&lern)  ror^ 
geuommen  werden  sollte,  wodurch  man,  mit  Ersparung 
von  Geldaufwand,  eine  viel  aweckmassigere  Organisa« 
tion  erreichen  su  können  beffle.  Von  dieser  Zeit  an, 
sind  die  Irrenaogelegenbeiien  in  Schweden  ein  Gegenr 
stand  nöthiger  Fürsorge  geworden. 

Schon  in  den  näcbstrolgeailen  Jahren  fing  die  Qe« 
sellsdiart  des  königl.  Seraph.  Ordens  an,  Maassregeln 
zur  Bewerkstelligung  der  beabsichtigten  Centralisatioii 
zu  treffen;  aber,  wie  es  scheint,  ohne  einen  bestimm« 
ten  Plan  zu  befolgen.  Die  HospitUer  su  Malmö  und 
Wadstena  wurden  nämlich  zuerst  von  Zeit  asu  Zeit 
erweitert ;  dann  das  Hospitid  in  der  Nahe  von  Upsala. 
Irre  wurden  von  angränzenden  Oertern  ebenfalls  nach 
den  Spilatern  in  Gothenburg,  Wexiö  und  Hernösand 
gebracht,  obgleich  diese  Anstalten  nicht  wie  jene  er^ 
weitert  worden  waren.  So  wurde  die  sogenannte  Cent 
tralisation  ausgeführt.  Ausser  den  drei  grosseren  od» 
CeDtralbospitälern  in  Upsala,  Wadstena  und  Malmö 
und  den  zuletzt  genannten  stehen  noch  die  aken  Hosr 
pitäler  zn  Nykoping,  Wisby  und  Stockholm  unver** 
ändert  da.  Ohne  weitere  Erörterung  sieht  schon  der 
Sachkundige  leicht  ein,  dass  unsere  Irrenangelegen- 
heiten im  Ganzen  auf  der  ersten,  von  dem  klar  sehen* 
den  Damer  ow  bezeichneten  Entwicklungsstufe  stehen. 
Ein  Bestreben»  sich  zu  etwas  Höherem  zu  erheben, 
wodurch  mau  sich  ohne  Zweifel  unbewusst  und  un'» 
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vollkommen,   aber  doch  augenscheinlich  der  höheren 

1  ^ 

Stufe  geuähert  hat^  ist  indessen  hier  nicht  2u  verken- 
nen. Es  möchte  daher  hier  wohl  am  rechten  Orte 
sein^  einige  geschichtliche  Notizen  darüber  mitzuthei- 
len.  Da  aber  nur  bei  den  Centralhospitälern  eiifige 
wesentliche  Verbesserungen  vorgenommen  sind^  so 
wird  eigentlich  nur  von  diesen  die  Rede  sein. 

Die  Anstalt  zu  Wadstena  ist  ih  sofern  als  die 
vollständigste  unter  den  Schwedischen  hervorzuheben^ 
w*eil  sie  drei  verschiedene  Abtheilungen  hat,  nämlicii 
eine  für  Heilbare  und  Ruhige,  eine  für  Unheilbare  und 
Unruhige,  und  eine  für  Irre  der  reicheren  Klasse.  Für 
die  erste  Abtheilung  ist  das  ehemalige  Klostergebände, 
welches  zunächst  als-  Correctionshaus  angewendet  und 
mit  unbedeutenden  Veränderungen  beibehalten  ist,  be- 
stimmt worden.  Wie  dergleichen  Umgestaltungen  zu 
gedeihen  pflegen,^  lehren  zur  Genüge  die  misslungenen 
Versuche  mehrerer  Länder.  —  Die  Personen  ver- 
schiedenen Geschlechts  sind  zwar  in  den  Wohnzim- 
mern von  einander  getrennt;  sobald  sie  aber  ausgehen, 
so  sind  sie  zusammen.  Die  zweite  Abtheilung  ist  im 
Allgemeinen  so  ziemlich  zweckmässig  eingerichtet.  Die 
dritte  ist  darin  gut  geordnet,  dass  sie  zwei  vollkom- 
men separirte  Gebäude,  eins  für  Männer  und  eins  für 
Weiber,  mit  geräumigen  Vorhöfen  und  einem  schönen 
Garten  hat;  die  Gebäude  aber  sind  nicht  nur  unzu- 
länglich, sondern  auch  von  Holz  gebaut,  weswegen 
sie  ganz  und  gar  verwerflich  sind.  In  hölzernen  Ge- 
bäuden kann  man  nämlich  weder  Ruhe  aufrecht  halten, 
noch  die  nöthige  Reinlichkeit  bewahren.  Man  ver- 
misst  hier  auch  eine  gute  Badeanstalt.  Man  hat  eben 
nun  ein  Convalescentenhaus  zu  errichten  für  nöthig 
gehalten.  Hier  giebt  es  zwar  eine  vortreffliche,  ob- 
gleich fast  unbenutzte  Gelegenheit  zu  nöthigen  Pro- 
menadeplätzen und  Gärten,  oder  Feldarbeiten:  es 
fehlt  aber    doch   der  Wille   sich    ihrer    zu  bedienen. 


61 

Rücksichilicb  der  Besohillignng  der  Irren  iai  man 
hier,  wie  bei  ansereii  übrigen  SpitUern,  niobt  weit  ge- 
kommen. Die  Weiber  nähen,  spinnen ,  airicboni  we- 
ben u.  s.  w.  Die  Männer  thun  im  Allgemeinen  nicbta» 
wenn  man  nicht  etwa  dahin  rechnen  will,  daaa  sie 
Wasser,  Holz  u..  s.  w.  tragen.  Die  Ansahl  der  Wär- 
ter und  Wärterinnen  ist  unzulänglich.  An  besonderen 
Werkstätten  fehlt  es  überall.  In  den  Jahren  1833— 
1837  wurden  hier  419  Irre  behandelt,  unter  denen  ttl 
vom  Jahr  1838  zurückbleibende,  und  198  während  der 
5  Jahre  aufgenommene.  Von  diesen  wurden  38  wie- 
der hergestellt,  6  verbessert  und  9  ungebeilt  entlas- 
sen; 135  sind  gestorben  und  938  sind  für  1838  zu- 
rückgeblieben. 

Die  Af^stah  untceii  Vpsala  ist  in  den  letzteren 
Jahren  ein  besonderer  Gegenstand  für  die  Bemühun- 
gen der  Gesellschaft  des  königl.  Seraph.  Ordens  ge- 
\v'eseQ ;  bedeutende  Unkosten  sind  zwar  auf  dieselbe 
verwandt  worden,  dass  die  nöthige  Einsicht  in  solche 
Angelegenheiten  dabei  die  Bewerkstelligung  gelei- 
tet habe,  darf  jedoch  der  Sachverständige  nicht  ein- 
räumen. Die  Lage  dieser  Anstalt  ist  für  Garten  und 
Promenaden  wenig  geeignet  Das  Hauptgebäude,  wel- 
ches in  den  letzten  Jahren  aufgeführt  worden  ist^  ist 
nicht  nach  einem  voraus  entworfenen  grösseren  Plan 
angelegt,  sondern  schon  während  des  Fortschreitens 
des  Baues  zweimal  erweitert  worden,  so  dass  es  bei 
weitem  nicht  zweckmässig  ist.  Und  doch  muss  man 
diese  Anstalt  als  die  vollkommenste  unter  den  Schwe- 
dischen bezeichnen.  Ausser  dem  genannten  neuen  Ge- 
bäude, welches  die  präsumtiven  Heilbaren,  die  Ruhi- 
gen und  Reinlichen  aufnimmt,  findet  sich  das  alte  Ho- 
spital, welches  für  die  Unheilbären,  Tobsüchtigen  und 
Unreinen  beibehalten  wurde«  Es  liegt  ein  wenig  von 
dem  neuen  Gebäude  entfernt.  Hier  werden  nur  Kranke 
ans  niederen  Ständen  aufgenommen.    Eine  Unbequem- 
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liehkeH  von  nicht  geringein  Belange  ist,  das»  das  all-* 
gemeine'  Lazareth  des  Bezirkes  (Läns-Lazareltet)  für 
Veiierisehe  mitten  zwischen  dem  alten  und  neuen  Ho- 
spital liegt.  Man  sieht  daraus  leicht  ein,  Wie  eS  bei- 
hahe  unmöglich  ist  y  hier  die  nothige  Isottrung  zu  be- 
zwecken, Vorhöfe  anzulegen  u.  s.  w. 

Was  die  Beschäftigungen  betrifft,  so  sind  sie  hier 
besser  geordnet;  obschon  dies  eigentlich  nur  von  den 
Weibern  gesagt  werden  kann.  In  den  Jähren  1833 — 
1837  wurden  hier  lt3  Kranke  gepflegt  und  behandelt, 
von  denen  37  vom  Jahre  183S  zurückgeblieben,  86 
aufgenommen,  10  wiederhergestellt,  t9  gestorben 
und  84  für  das  Jahr  1638  verblieben.  Es  war  zu^ 
erst  im  Jahr  1836,  als  das  neue  Gebäude  für  Kranke 
geöffnet  und  die  Zahl  der  Irren  vermehrt  wurde. 

Die  Anstalt  zu  Malmö.  Auch  hier  war  das  ur- 
sprühgliche  Gebäude  ein  Kloster,  und  ist  sehir  klein« 
Hierzu  kommen  nun  mehrere,  von  Zeit  zu  Zeit  auf- 
geführte  kleinere  Gebäude,  die  ohne  Plan  in  einen  en- 
gen Raum  in  der  Stadt  zusammengedrängt  sind;  so 
dass  hier  an  eine  schone  Aussicht,  Gärten,  Promena- 
den ü.  s.  w.  nicht  zu  denken  ist.  Ebenso  wenig  kann 
man  hier  einer  erforderlichen  Separation  der  Geschlech- 
ter ein  Genüge  leisten.  Die  ärztliclie  Aofsicht  wurde 
bis  jetzt  fast  ganz  vermisst.  Nichts  destoweniger 
wurden  indessen  die  grossen  Fehler  dieser  Anstalt 
(welche  durchaus  auf  eine  Anstalt  auf  der  ersten  Stufe 
hindeutet)  durch  die  klugen  und  sorgfaltigen  Haass- 
regeln des  talentvollen  Verwalters  zum  Theil  gemil- 
dert, wenn  ihnen  auch  nicht  ganz  abgeholfen  werden 
konnte.  Bestand  am  Jahresschlüsse  1832:  803;  Ein- 
getretene im  Laufe  der  5  Jahre  134,  abgegangen  49, 
gestorben  63,  zurückgeblieben  335. 

Nun  will  ich  noch  zwei  Tabellen,  die  alle  Irren- 
anstalten Schwedens  summarisch  umfassen,  hier  Aiit- 
Iheilen. 


Ueberaicht  v«d  den  HospiUUtrn  dM  ReidM«  für  Um 

Jahre  1889— 1M7. 


■ 

• 

8a 

i. 

1 

KntlaM 

tu 

8^ 

1 

• 

il 

•1 

s 

S 

1 

11 

1 

> 

i 

tf 

B 

w 

"8 

! 

Das  Spital 

in  Upsala 

37 

86 

133 

10 

... 

33 

84 

133 

w        1» 

Gefle 

30 

35 

65 

— 

— 

14 

41 

55 

11        »1 

NjlcöpinK 

33 

30 

83 

4 

3 

34 

M 

83 

99             99 

Wadateaa 

331 

198 

419 

38 

8 

135 

338 

419 

»?             99 

Wexid 

W4 

83 

170 

17 

... 

57 

96 

170 

99             99 

Wlabj 

11 

• 

17 

1 

-.. 

4 

ff 

17 

99             ff 

Mal«6 

203 

134 

337 

49 

_ 

63 

335 

337 

99              99 

Göthebori; 

48 

93 

141 

31 

30 

36 

54 

141 

'9              19 

HernAsand 

14 

33 

37 

■■■■■ 

■■■■ 

3 

9 

«5 

■■Mi 

37 

[894] 

[RTl 

[1381 

TBTI 

[5ir 

Hfl 

[iSi 

«.  ♦•) 

Ueberaicht  der  Stockholmer  IrreMWiaUk  bei  Deavtkeii 

für  die  Jahre  1888— 184fll 


»  d 

?5 

g 

Knilaaien 

IF 

•es 

^  JSt 

al 

?i 

Jahre 

o  "^ 

I3 

a 

fi 

8 
OD 

i 

X 

• 

1 

«1 

4* 

•8 
ff 

• 
u 

i 

n  Jahre  g 

i 

, 

W 

M) 

B 

M 

sg 

OQ 

1838 

94 

60 

174 

33 

13 

16 

16 

107 

174 

1839 

107 

79 

186 

26 

16 

18 

21 

105 

186 

1840 

105 

77 

183 

37 

19 

30 

13 

103 

183 

1841 

103 

70 

179 

34 

8 

13 

18 

111 

173 

1843 

111 

80 

169 

11 

12 

12 

19 

115 

169 

*}  Underdänig  berAUeUe  om  Lftoa  -  LazareUerne ,  KiirbiNieB 
och  Hoflpitalerne  i  Riket,  af  C.  J.  Ekstrdmer  (General- 
Dtreclor  der  genannten  Anstaltenl.    tttockholm  1840. 

*^  Redogörelse  för  i  enskilt  prakttk  behandlade  sinnewjuke  af 
C.  V.  dond^fl.    Stockholm  1846. 


64  . 

Das  Medium  von  jährUeh .  Aufgenommenen  ist  78,8^ 
geheilt  Entlassenen  SS^t,  Verbesserten  13^4^  Ungehei- 
ten  15;6^  und  Gestorbenen  17,4«  Von  hundert  sind  ge- 
heilt entlassen  38,4 ,  verbessert  19^ ,  ungeheilt  89^7 , 
und  gestorben  S5^4. 

Wie  skizzirt  auch  diese  Nachricht  sein  mag,  so 
ist  sie  doch  hinreichend,  um  die  sachkundigen  Leser 
dieser  Zeilschrift  mit  dem  Standpunkte  unserer  An- 
stalten bekannt  zu  machen,  und  es  wiirde  sehr  über- 
flikssig  sein,  mehrere  Einzelheiten  von  ebenso  geringem 
IVerthe  mitzutheilen. 

Man  hat  die  Anstalten  verbessern  wollen,  das  ist 
wohl  nicht  zu  verkennen,  man  hat  einige  Ahnung  von 
der  Wichtigkeit  gehabt,  solche  Anstalten  von  andern 
oflentlichen  Anstalten  zu  trennen,  sowohl  die  Geschlech- 
ter von  einander  als  auch  die  Heilbaren  von  den  Un- 
heilbaren abzusendern,  die  Irren  beschäftigen  su  kon*- 
nen,  ihnen  ärztliehe  Behandlung  zu  verschaffen,  und 
dergleichen  mehr,  aber  man  hat  dieses  alles  nicht  recht 
zu  \¥urdigen  verstanden,  weswegen  man  sowohl  die 
Idee  als  die  Sache,  um  nur  wohlfeile  Irrenanstalten 
zu  haben,  aufgeopfert  hat.  £s  wäre  lieber  zu  wün- 
schen gewesen,  dass  man  so  lange  Nichts  gethan, 
bis  man  etwas  Gediegenes  und  ganz  Zweckmässiges 
hätte  leisten  können;  denn  nun  werden  diese,  jedoch 
allzu  theuren  Flickwerke,  wahrscheinlich  für  lange 
Zeit,  alle  Vorschläge  etwas  Besseres  zu  Stande  zu 
bringen,  verhindern.  Denn  schwerlich  dürfen  wir  hof- 
fen, dass  man  durch  eine  Nachahmung  des  Beispiels 
des  Grossherzogthums  Baden  einige  schon  begangene 
theuer  bezahlte  Fehltritte  durch  Anlegung  einer  neuen, 
grossartigen  Anstalt,  gut  machen  werde. 

Es  sind  doch  nicht  nur  diese  ungünstigen  Ver- 
hältnisse, welche  unsere  Irrenanstalten  als  unvollstän- 
dig und  zu  Heilanstalten  als  ganz  misslungen  charak- 
terisiren»    Ein  weit  grösserer  Fehler  liegt,  nach  mei- 


nem  ErMshlan«  in  dsM  GomIc,  imnk  w^MiM  vorge« 
schrieben'  wird,  daas  die  Irren  in  die  C^lrellieepililer 
nicht  aufgenommen  werden  dürfen ,  bevor  sie  iMdi  im 
voraus  in  einem  Besirks*-  (Li&n8«)LaBarelh  einer  ao- 
genannten  Probecur  unterworfen  iiaben«  Durch  ein 
solches  Gesetas  sind  die  sogenannten  CentralhospitUeri 
ungeachtet  die  Behörden  sie  als  unsere  eigentlichen 
Heilanstalten  angesehen  haben  wollen,  ungeachtet  sie 
auch  wirklich  die  grössten  und  besten  unter  den  uns« 
rigen  siud^  jedoch  von  Anfang  an  in  Depositions  • 
oder  Pflegeanstalten  für  Ungeheiite  verwandelt  wor- 
den; während  die  kleineren  Bezirks-  (L&ns-)Lasa- 
rethe^  von  welchen  die  grössten  nur  4^6  Irre  aufneh- 
men können^  wiewohl  natürlicherweise  in  keiner  Hin- 
sicht dazu  quaUficirt|  als  Heilanstalten  dienen  müssen. 
Und  als  welche  Heilanstalten,  wo  oft  nur  ein  Kranker 
aufgenommen  wird  oder  höchstens  sechs  in  einem  Zim- 
mer des  öffentlichen  Krankenhauses  zusammengewor- 
fen werden ! 

Wenn  es  aber  auch  nicht  vollkommen  mit  der 
Wahrheit  übereinstimmt,  zu  sagen,  wie  man  es  in  der 
,,Zeitschria  für  Psychiatrie  Bd.i.  S.XVIII/'  gethan 
hat,  dass  „in  Schweden  bisher  selbständige  Irrenanstal- 
ten nicht  existiren  "  so  ist  es  nichts  destoweniger  wahr, 
dass  Schweden  keine  einzige  zweckmässige  Irrenheil - 
oder  Pflegeaustalt  besitzt. 

Nachdem  ich  also  die  wesentlichste  Berichtigung 
hinsichtlich  unserer  Irrenanstalten  mit  gelheilt  habe,  so 
kann  ich  nicht  umhin,  einen  andern  Irrthum  von  nicht 
geringem  Belange,  die  Irren  selbst  betreffend,  zu  rü- 
gen. An  dem  eben  citirten  Orte  heisst  es  nämlich: 
„Schweden  und  Norwegen,  wo  bisher  selbständige  Ir- 
renanstalten nicht  existiren  und  nur  in  den  Hospitä- 
lern einzelne  Abtheilungen  zur  Aufnahme  der,  wegen 
der  Trunksucht  übrigens  sehr  zahlreichen,  Irren  an- 
gewiesen waren  y    welche  daselbst  einer  nach  allge- 

Zeittrlir.  r.  Psychiatrie.  V.  1.  5 
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meinen  Bcstimnüini^en  geregelten  Pflege  eitCbehreiiy 
beabsichtigt  zeitgemässe  Heformen  des  öffeitilichon 
irren  Wesens^  u.  s.  w." 

IlierAUS  kann  der  Leser  nichts  Anderes  entneh- 
men,  als  dass  einer  Scits  die  Zahl  der  Irren  in  Schwe- 
den ausserordentlich  gross  sein  müsse,  anderer  Seils 
die  Trunksucht  die  allgemeinste,  wenn  nicht  die  ein- 
zige Ursadie  des  Irreseins  hier  zu  Lande  sei.  Ich 
glaube  beides  bestreiten  zu  müssen  ^).  Aus  den  letz- 
tern orficicllcn  Angaben  in  dem  Berichte  der  Tabell- 
Commission  für  1836 — 1840  geht  nämlich  hervor,  dass 
die  Population  des  ganzen  Heichcs  3,054,726  Seelen 
betrug,  dass  die  ausser  den  Anstalten  befindlichen  Ir- 
ren 3143,  und  die  in  den  Anstalten  gepflegten  827 
waren;  dass  also  die  Zahl  der  Irren  im  Ganzen  sich 
zur  Population  ungefähr  .wie  1:770  verhielt.  Zwar 
ist  dieses  Verhältniss  gross,  doch  giebt  es  Länder,  in 
welchen  die  Zahl  der  Irren  noch  grösser  ist.  -r-  Dass 
die  Trunksucht  als  Ursache  des  Irreseins  zwar  nicht 
selten,  doch  vielleicht  nicht  auffallend  öFter  in  Schwe- 
den als  anderswo  vorkomme,  darf  ich  luir  zufolge  mei- 
ner Erfahrung  in  Betreff  der  Residenz  behaupten.  Der 
verdienstvolle  Verfasser  ist  ohne  Zweifel  in  diesen 
Beziehungen  von  nicht  zum  Faclie  geherenden  Släa- 
nern  missgelcitet  w^orden« 


*)  Die  citirte  eiufaclie  Tiotiz  berechtigt  den  geehrten,  persöii- 
licU  mir  bekatiiiteii  Um.  Vf.  wohl  nicht  sicher  zu  dieser 
seiner  Folgerung.  Es  ist  von  Schweden  und  Norwegen  die 
Rede.  Die  Angaben  de«  Yfs.  fiber  die  Zahl  der  Irren  in 
Schweden  weisen  ein  bededtendea  Verhälliiiiis  naeh,  und 
seine  Erfahrung  über  Trunksucht  beschränkt  itich  nur  auf 
Stockholm.  Wenn  m issgeleitet,  was  ich  wünsche,  weiss  ich 
nicht  mehr  vom  wem,  \\xih\  aber,  dass  der  Hr.  \t,  dieser 
Mittheiinng  einer  der  bewährtesten  zum  Fache  gehörender 
Münner  {Schwedens  Ij^U  JOtr. 
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Das»  die  Irrenanstalien  Sdiwadbn«  in  dm  mei- 
sten Beftiehwigeo  ihrer  wichtigen  Beelinpiiiiig  «Is  Ueil- 
anstataen  und  sogar  als  PflegeauaCahon  nicht  entspre- 
chen, bedarf  wohl  keiner  weiteren  Erörterung.  Jian 
braucht  also  nicht  su  erwihnen^  dass  die  Aorste  we- 
der Directoren  sind,  noch  immer  in  den  Anstalten  woh- 
nen, ja  nidit  einmal  die  Kranken  taglich  besuchen, 
dass  weder  die  Beköstigung,  noch  die  Bekleidung  den 
billigen  Forderungen  entspreche  u.s.w.  Hieraus  folgt, 
dass  diese  Angelegenheit  eine  totale  Heorganisation 
erheischt»  Wann  und  wie  eine  solche  su  Stande  kom- 
men wird,  ist  schwer  vorauszusehen,  da  durch  die  be- 
deutenden Geldsummen,  welche,  su  Folge  der  nicht 
genügenden  Sackkenntniss  der  Behörden,  verschwen* 
det  worden  sind,  der  guten  Sache  geschadet  ist,  so 
dass  der  Staat  eine  durchgreifendere  Reform  su  un- 
ternehmen wahrscheinlich  für  lange  nicht  im  Stande 
sein  dürfte. 

Dass  man  dessen  ungeachtet  aber  auch  bei  uns  die 
Bedeutung  dieser  wichtigen  Angelegenheit  wenigstens 
ahnete,  und  dieselbe  su  befordern  bemüht  war,  wer- 
den noch  folgende  Nachrichten  andeuten. 

Schon  183S— 1834  wurden  Dr.  Engström,  Arzt 
bei  der  Anstalt  in  Wadstena,  und  der  Referent  beauf- 
tragt, die  damals  berühmtesten  Anstalten  Europas  zu 
besuchen,  um  die  nöthigen  Kenntnisse  über  Einrich- 
tung derselben  und  die  Behandlung  der  Irren  einzu- 
holen. Nach  vollendeten  Reisen  wurden  ausführliche 
Berichte  von  uns  abgestattet  und  den  Behörden  über- 
liefert. 

Im  Jahre  1837  sudite  ich  durch  eine  Zeitschrift, 
„Tidskrift  för  Likare  och  Pharmaceuter",  dio  allge- 
meine Aufmerksamkeit  auf  diese  Angelegenheit  zu 
richten,  indem  ich  in  derselben  eine  Uebersicht  „über 
die  Behandlung  und  Piege  der  Irren  in  Schweden 
nebst   einem   Entwurf  zur  Einrichtung  einer  zweck- 

5  * 
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ni&äsigeii  Irrenheibästalt''  dem  i^ehwedisdi^  Publi- 
cum vorlegte«  Diese  Abhandlmg  dieiite  jedoeh  BOr 
wie  die  obengenannten  Rapporte^  die  Opinion  zu  Gaii"» 
ftten  der  Sache  zu  bearbeiten.  Dasselbe  kann  maii 
sagen  von  einem  von  mir  in  der  Versamikilung  skan- 
dinavischer Naturforseher  in  Oiristiania  1844  ,,uber 
die  nothwendige  Reform  in  der  Krankenpflege  der  ir- 
ren in  den  drei  skandinavischen  Staaten"  gehaltenen 
Vortrag,  sowie  auch  von  einer  Anrede^  in  der  idi  mich 
an  die  Gesellschaft  schwedischer  Aerzte  an  ihrem  Jah- 
restage 1846  wandte.  Die  erwähnte  Anrede  ist  so  kmrz 
und,  wie  ich  glaube,  so  schildernd,  dass  sie  für  ^ch 
als  eine  kürzere  Uebersicht  unserer  Irrenangele|^ett- 
heiten  gelten  kann;  weswegen  ich  ihre  Mittheilvng 
hier  nicht  ganz  überflüssig  erachte.    Sie  lautete  so: 

„Ich  habe  der  .Gesellschaft  schwedischer  Aerzte 
eine.  Uebersicht  von  den  von  mir  ausser  der  Anstalt 
behandelten  Irren  überliefert,  lieber  diese  will  ieh 
jetzt  nichts  anderes  erwähnen,  als  das»  sie  zur  Ge- 
nüge beweist,  dass  unsere  Irrenanstalten  ihrem  Zm-ecke 
als  Heilanstalten  schlechter  entsprechen,  als  wenn  keine 
sich  fönden,  folglich  dass  die  Psychiatrie  im  Vergleidi 
mit  den  übrigen  Zweigen  der  Medicin  in  Schweden 
nicht  nur  zurückgesetzt,  sondern  auch  von  Seiten  des 
Staates  vernachlässigt  worden  ist,  insofern  als  sehr 
viel,  wenn  nicht  das  Meiste  hier  auf  der  BescbaSen- 
heit  der  Anstaheu,  ihrer  Haltung  Imd  Organisation  be«- 
rnht,  und  endlich  dass  uifSere  Irrenangelegenheiten  ei- 
ner totalen  Reform  bedürfen.  Ein  hinreichender  Be- 
weis dieser  Behauptung  ist,  dass,  da  die  Privatpraxis 
54  von  100  wiederhergestellt  hat,  obschon  die  Be- 
handlung solclier  Kranken  zu  Hause  von  allen  psy- 
chischen Aerzten  als  die  am  wenigsten  geeignete  he^ 
zeichnet  wird,  die  Anstalt  zu  Oanviken,  welche  in 
Bezug  ihrer  guten  Resultate  bisher  die  übrigen  der 
scbwf^dischen  Anstalten  übertrifft^  nur  38  von  100  ge* 


heilt  eaüiMS^  die  Besirks-Lasareilie,  di«  uur  sog«« 
luuuite  ProbecoriMaieDt w  I  das  beiMt  solch«  Krankss, 
dis  kunlidi  erkrankten  und  folgiich  am  geeigneisun 
tax  jede  Behandlung  sind^  auAiehnieni  nur  80  von  100 
hsigestdii  haben ,  und  endlich  die  CentralbospiUler, 
die  eigeoilich  nur  für  Irre  bestimmt  sind,  nicht  mehr 
als  S7  von  iOO  geheilt  ausgeliefert  haben.  Kin  sei-* 
ches  VerUUtniss  deutet  unwidersprechlich  auf  grosse 
vorhanden  seiende  Mingel  unserer  Anstalten  und  der 
ganzen  Organisation  dieser  Krankenpflege  hin.  Der- 
glichen  giebt  es  anch  viele.  Die  wiohtigsten  sind 
nach  meinem  Erachten  folgende:  die  materielle  Aus- 
stattung, die  Organisation  und  ganne  Haltung  unserer 
Irrenanstalten  sind  nur  nach  dem  Bedurfniss  Irre  nu 
p/legen  y  nicht  aber  sie  nu  keilen  eingerichtet  worden. 
IMes  ist  ohne  Zweifel  schon  ein  grosser  Fehler,  aber 
gewiss  doch  nicht  der  gröeste ;  denn  ein  Kranker  kann 
Moglidierweiae^  auch  wenn  die  Umstände  sehr  ungün- 
stig sind,  wenn  er  nnr  nu  rechter  Zeit  einer  niemlich. 
guten  Behandlung  unterworfen  wird,  gesund  werdeti* 
Wenn  aber  auch  diese  Möglichkeit  nur  Bettung  ihm 
geraubt  wird,  so  ist  er  grtestentheils  unwiderruflich 
verloren.  Aber  eben  dieses  triffk  die  meisten  Irren 
bei  uns  sufolge  des  nweokwidrigen ,  um  nicht  sn  sa- 
gen ^  verkehrten  Qesetnes,  durch  welches  das  Unter- 
werfen einer  sogenanntem  Probecur  in  einem  Benirks- 
Lanarethe  für  jeden  Kranken,  ehe  er  in  ein  Central- 
ho^ital  aufgenommen  werden  kann,  vorgeschrieben 
ist  Eben  dieses  ist  aber  sogleich  der  grüsste  und 
wesentUcbste  Mangel,  an  dem  unsere  Irrenangelegen- 
heiten  leiden.  .  Denn  das  Benirks-Lanareth,  welches 
für  Kranke  jeder  Art  bestimmt  ist,  höchstens  6  Irre 
jährlich  aufnimmt,  und  welches  die  für  die  Behandlung 
ndthigjNi  Veranstaltungen,  ausser  dem  nothdürfUgen 
ti|^hen  Brode,  weder  hat  noch  haben  kann,  muss 
eiae   Heilanetidt   vorstdlen;     dagegen    das   Central- 
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hospital^  wo  die  ärzttiche  Aufsicht  und  Pflege ^  Be-* 
8ch&fligung,  Badeanstalten  u. 's.\\vweit  voinconunener 
geordnet  sind^  und  mit  Hihsiclit  auf  den  grosseren 
Umfang  der  Anstalt  leicht  noch  vollkommener  geord- 
net werden  könnten^  unter  der  gegenwärtigen  Orga- 
nisation nichts  mehr  und  nichts  weniger  als  eine 
Pftegeansialt  y  d.  h.  eine  Versorgungsanstalt  für  arme 
Kranke  ist,  der  es  ganz  gewiss  niemals  an  einer  hin- 
reichenden Zahl  von  Bewohnern  fehlen  wird^  so  lange 
die  Anstalt  für  die  geringe  Summe  von  33  Rthlr. 
16  sk.  (ungefthr  19  prcuss.  Thaler}  die  ungl&ckliehe 
Brut  der  genannten'  Probecuren  aufnimmt  und  bis  sam 
Tode  ernährt.  Diese  sonderbare  Organisiation  deiilet 
also  eine  so  vollkommene  Unbefkanntschaft- der  jef ei- 
gen Behörden  nflt  der  Sache  an,  dass  sie  eirie  öffent- 
liche Heclamation  "dieser  Angelegenheit  unier  eine, 
wenigstens  zum  Theil  von  Aerzten  zusammengesetzte 
Direction  hervorruft.  Jetzt  ist  sie  gerade  das- Gegea- 
theil  von  dem^  wMi  tAh  sein  sollte;  insofern  als  man 
Irre  wiederherzusteHeti  und  zu  erziehen,  aber  sieht 
zn  erzetigen  beabsichtigt.  Oder  wer  möchte  wohl  be- 
streiten, däss  die  erste  und  wichtigste  Bedingung. so- 
wohl für  einen  Geisteskranken  als  ffir  jeden  andern 
Kranken  die  sei^  dass  er  sobald  als  möglich,  oder  we^ 
nigstcns  innerhalb  S  oder  3  Monate  irgend  einer  Be- 
handlung unterworfen  werde?  Und  daSs  die  zweite 
nicht  weniger  die  sei,  dass  diese  Behandlung  so  voll- 
kommen und  geeignet  als  möglich  sei.  Ist  -dies  eine 
nicht  zu  bestreitende  Wahrheit,  so  würde  eine  Orga- 
nisation, die  der  jetzigen  gerade  entgegengesetzt  ist, 
ganz  richtig  sein,  namentlich  wenn  die  Centralhospi- 
täler,  in  denen  es  doch  möglich  ist^  psychische  Aerate 
zu  bilden,  die  nöthigen  Locale,  Apparate,  Wärter,  Be-. 
schäftigungen  und  Cibrigen  Bedürfnisse  zu  verschaffen, 
.wenn  diese  Hospitäler,  sage  ich,  in  Heilanstalten  ver- 
wandelt würden,  in  denen  naph  den  erforderlichen  Ver- 
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äiideraiifeii)  alle  kursKeh  Brkraiikte  sur  Probeeur  auf- 
genommen,  und  von  denen  die  eonaUtirt  Unheilbaren, 
naeh  der  gebfihrliehen  Behandlnng,  von  ihren  Ver- 
wandten oder  von  der  Commune,  ao  oft  der  unscbid* 
liehe  Zustand  des  Kranken  ea  geatattete,  um  su  Hauae 
oder  In  elaer  Veraorguogaanatalt  verpflegt  jbu  werden, 
suräekgenommen  würden." 

Seit  mehreren  Jahren  wurde  swiaehen  der  Oe« 
sellachaft  dea  Seraphiner-Ordena    und  der  Direeüon 
der  StodLholmer  Anstalt  ein  Proseaa  geluhri,  indem 
die  GesellaehafI  die  Sloekholmer  Anstalt  bei  Danvi- 
ken,    die   unter    der    genannten    beaondern    Direetion 
steht,   unter  ihre  Administration  ziehen  wollte,  was 
von  der  Direetion    bestritten    wurde,    als  der  König 
Carl  XIV^  Johann    den  Itt.  Februar   1838  ein  Comit«^, 
in  welchem  der  Ref.  ebenfblls  ein  Mitglied  %var,  um 
sich  über  den  Zustand  der  hiesigen  Anstalt  £U  äns* 
sern,  ernannte.     Das  Comit^  war  der  Meinung,  dass 
ibe  Anstalt- in  ihrem  jetzigen  Zustande   ganz  und  gar 
verwerflich  sei,  und  dass  man  nur  durch  Errichtung 
einer  neuen  und  sweckmissigcn  die  nothige  Fürsorge 
und    Behandlung   der    irren  erreichen   könnte.     Dem 
zufolge  rcsolvirte  der  König,  dass  för  die  Stadt  Stock- 
holm  eine  neue  Heilanstalt  errichtet ,  und  die  jetzige 
ältere  als  Pflegeanstalt  beibehsHen  werde.    Da  indes- 
sen nichts  von  Seiten  der  Behörden  zur  Beförderung 
der  Sache  vorgenommen  wurde,  reichte  ich  im  vori- 
gen Jahr,   da  sich  eine  Gelegenheit  ein  sehr  schönes 
und  für  den  Zweck  passendes  Grundstück  zu  kaufen 
darbot,  an  den  Oberstatthalter  den  Freiherrn  Sprengt- 
porten,  der   Präsident  der  Direetion  der  Stockholmer 
Anstalt  ist,  einen  Entwurf  zur  Errichtung  einer  neuen 
Irrenheil-  und  Pflegeanstalt  für  200  Kranke  nach  der 
Idee  Damerow's  ein.    Der  Entwurf  wurde  mit  Bei- 
fall aufgenommen,  das  Grundstück   ist  schon  besich- 
tigt und  zweckmässig  befunden,  und  die  Vollziehung 
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^s  grossen  Unterndunens  hSaagi  mm  von  der  Frei- 
gebigkeit des  nächsten  ReichsUges  ßb.. 

Was  die  Irrenanstalten  des  Reiciies  im  Allgemei- 
nen betrifft^  so  habe  ich  schon  angedeutet,  wie  die 
Gesellschaft  des  kenigl.  Seraphin^*  Ordens  seit  1829 
sie  zu  verbessern  strebte.  Da  aber  die  Stimmen  für 
eine  durchgreifendere  Reform,  sich  mehr  nnd  joiehr 
vernehmen  liessen,  ernannte  unser  nun  regierender 
Kdnig)  den  87.  August  1844,  ein  Comit^,  das  sich  über 
diese  Angelegenheit  zn  äussern  hatte.  Das  Gutachten 
.dieses  Comites  ist  schon  langst  im  Interesse  der  Re^ 
form  abgestattet  worden;  und  es  h&ngt  nun  auch  von 
dem  Reichstage  ab,  wie  diese  beabsichtigte  allgemeine 
Reform  werde  ausgeführt  werden«   . 

Das  einzige  gute  Zeichen  für  die  Gegenwart,  wel* 
ches  eine  Verbesserung  in  der  Pflege  und  Behandlung 
der  Irren  verspricht,  ist  doc)i  vielleicht  das,  dass  die 
Frage  in  Betreff  der  Errichtung  einer  neueii  Anstalt 
für.  die  Hauptstadt,  Stockholm,  mit  Ernst  in  Anregung 
gebracht  ist,  und  durchgeführt  wird.  Dass  die  neue 
Anstalt,  wenn  einmal  Hand  daran  gelegt  wird,  in 
Uebereinstimmung  mit  den  Forderongen  der  Zeit  oon- 
struirt  werden  wird,  darf  man  wohl  hoffen« 


Psyclüsch- ärztliches  Gotachten, 

Zaredmangsfähigkeit   eines  wegen    Beleidigung 
des  Staatsoberlian]its  angeklagten,  mit  Ejiiieysia 

behafteten 


VOA 

Arst  an  der  IrrDnanaUlt  s«  Brantitohweig. 


Her  in  Rede  stehende  Beschuldigte  «rar  seh^n  flr&her 
eines  Majesiatsverbrecbens  überwiesen  and  einer  Ge- 
ftngnissstrafe  von  drei  Wochen  unterwerfen  gewesen. 
Die  folgende  Untersuchung  seiner  ZureehnungsflUiig* 
keit  ward  nun  erforderlich,  weil  die  eines  Tages  und 
in  O^eftwart  mehrerer  Zeugen  von  ihm  aasgespro* 
chenen  Beleidiguagen  des  regierenden  Fürsten  der 
Art  waren,  dass,  wenn  die  ImputabiUtat  des  Beleidi- 
gers ihre  vdle  Qültigkeit  gehabt  haben  wurde,  eine 
bogdauernde  Zwangsarbeits-Strafe,  wegen  wiederhol- 
ten derartigen  Verbrechens  nicht  hätte  beseitigt  blei- 
ben können. 

Wie  aber  die  Zurechnung  durch  einen  minder  her- 
vorstehenden Umstand,  durch  ein  Ereigniss,  das  nicht 
immer  vorhanden,  sondern  nur^  hin  un4  wieder  und  oft 


74 

erst  nach  langen  ZwischenzetteB  wieder  in  die  Kr- 
scheinung  tritt ,  zur  Nullität  zu  werden  vermag ,  er- 
weist dieser^  für  den  Ineulpaten  glucklich  entschiedene, 
und  nicht  zu  den  häufigen  zu  zählende  Fall.  Kr 
mahnt  zugleich  den  sachverständigen  Inquirenten^  bei 
ähnlichen  Ereignissen,  jeden  Lebensraoment  des  zu  Un« 
tersuchendeu  aufs  genaueste  zu  ermitteln,  jede  ab- 
norme Tendenz  gewissenhaft,  sewoHl  für  diQ  Criminal- 
Justiz  wie  für  den  Verbrecher,  in  den  Kreis  der  Ana- 
lyse zu  ziehen,  um  nicht  durch  Vernachlässigung  ir- 
gend einer,  wenn  auch  auf  den  ersten  Blick  minder 
hervortretenden  Spur  krankhaften  Waltens,  die  Un- 
schuld zur  Schuld  zu  schaffen,  oder  durch  unbegrün- 
dete, nur  in  der  Phantasie  des  Kegulächtenden  beste- 
hende Erscheinungen,  die  für  den  Staat  erforderlichen 
Rechtsgesetze  in  ihrer  Kraft  zu  schmälern.  Ist  uns 
selbst  das  gesunde  Leben  in  seinem  mannigfaltigen 
Auftreten  und  vielfältigen  Nuancen  noch  immer  in 
dem  „Was  und  Wie"  so  verborgen,  unscrn  Blicken 
verhüllt,  um  es  klar  zu  sehen  und  in  seinem  Grunde 
zu  erforschen,  um  wie  viel  mehr  muss  bei  dessen  Ab- 
weichungen von  der  normalen  Linie  dies  uns  zum 
traurigen  Oesiändnlss  werden,  und  msbesondere  bei 
Anomalien,  die  ihren  Grund  äusserlich  verleugnen,  ver- 
borgen halten,  und  in  oft. langen  Intervallen  Gesund- 
heit erheucheln,  aber  Seele  und  Körper  desto  inniger 
angreifen  und  fesseln,  um  damit  zu  Handinngen  der 
ungemessensten  Art  die  Veranlassung  zu  werden. 

Wird  nun  auch  die  Anomalie  an  sich,  so  zu  sa- 
gen in  ihre«  verkörperten  Form,  bei  psychisch -ärzt- 
lichen Untersuchungen  dem  irgend*  gewandten  Sach- 
verständigen nicht  verborgen  bleiben  können,  so  ist 
doch  ihre  Rückwirkung  auf  geistiges  und  moralisches 
Verhalten  des  befallenen  Subjects,  wie. in  der  verlie- 
renden Beurtheilung  die  Epilepsie,  wenn  sie  noch  nicht 
das  Stadium    der    geistigen  Depression  herbeigefikhrt 


■bat,  fMdwn  ii«r  ihre  AsfUI«  mukt  nmi  dann  wiedar 
bis  mm  aeiiMi  Akt  €hmm  aiehtbar  »«riekgebtSMi« 
Spar  Tersehwindel,  eitt^  Thatsache,  die  vo»  der  Pay«- 
chiatrie  nur  noch  aiiTellkeniiiieD  erwegen,  md  ven  der 
CrininaljoaliSy  die  sie  nichl  kaante^  in  ihren  GeaeU«* 
bvehem  aneh  keiner  Beachinng  gewürdigt  iat. 

Vorliegender  Palt,  vea  einer  hdhern  GerWhtabe 
hörde  ons  mit  der  Frage  sn  beurtheilen  übergeben: 
^,ob  Incnlpat  hinaichllich  dea  ihm  gegenwirtig  nnr  Laa| 
gelegten  llajestit8-*Verbreel)en8  als  norechnungalfthig 
erscheine  oder  nicht ,  namenflieh  ob  und  von  welclMr 
Bedeotung  für  diese  Frage  aein  atigebliehea  Leiden 
am  Nervensdilago  (Epilepsie)  smY"  wird  die  wenigen 
in  dieser  Art  bisher  nur  Kennlntoa  gekommenen  ver* 
mehren,  und  einen  Beweis  mehr  abgeben,  wie  epilep* 
tische  Zustände  auch  ausser  ihren  AnflUlennnd  bei 
sonstigem  Besitze  vollen  Verstandes  eine  criminelle 
Handlung  von  der  Imputation  auaschliessen  und  das 
Individuum  deshalb  in  seiner  Freiheit  nicht  nu  vor* 
kfirsen  vermögen« 


Der  Literat  C.  &  N.  36  Jahre  ak,  Sohn  eines 
Tischlermeisters,  hat  mehr  ab  mittlere  Korpergrtose, 
knöcherne  hagere  Statur,  grosse,  dunkle,  mit  starrem 
Blick  versehene  Augen,  braunes,  straffes  Hauptliaar, 
und  iat  in  einem  -noch  grösseren  Haassstabe,  als  der 
Gebrauch  gegenwartig  eingeführt  hat,  mit  Kinn-  und 
Schnurbart,  fast  bis  nur  Unkenntlichkeit  versehen. 

Die  Ausmessurtg  des  Sehadels  vermittelst  eines 
Tasterzirkeis,  zeigte: 

den  geraden  Durchmesser     7^'  V^^  (Pariser) 
den  queren     •        •        •        5^^ 
den  schrägen  •  5'^  f^ 

die  Obhe  dea  Scbidels  «''  S''' 

den  Umfmg  desselben       1^  8'^ 


Dm  Vorbäbmflid.  des  Vorderkopfs  aum  IfiaierfaMipte^ 
wie  5:4,  und  endKch  vjom  Kia&  bU-^&iir  Mitte  dee  Geba- 
dete die  enorme  Eutfernung  von  SV^^^. 

Masern ,  Scharlach,  Südduistea  vud  die  Kuhpok^ 
kep  sind  in  den  Kinderjahren  uber<8tanden»  Ujift^r-* 
leibsbeschwerden  von  nicht  flieiusMidaa  HittocrhoideH 
und  VW  2Sßit  zu  Zeit  epUef^i/sclie  Zufalle  (nicht  ,^er- 
yen9chl&ge"  wie  ^n  den  Akten  angegeben  iat)  sind 
die  einzigen  Leiden,  denen  Inculpat  bisher  unterwor/eu 
gewesen  lond  diejenigen,  deren  aczüiche  Behandlung 
ich  öfters  zu  leiten  hatte. 

Bis    zum    vierzehnten    Lebensjahre   besuchte  N. 
ßine  £U^mentarschuIe,  erreichte  nur  deren  zweite  Klasse 
und  wurde  daraus  confirmirt,  um  nach  einem  ändert-» 
halbjährigen  i^ei  dem  damaligen  Lehrer,  jetzigen  Pa- 
litor  S.,  genoniinenen  Unterrichte  in  der  lateinischen 
Sprache,  selbst  bei  nur  d&rftig  erlangten  ersten  Sehiil<? 
kenntnissen,  der  Neigjung  Wundarzt  zu.  werden  lyac^«^ 
zukommen  und  eine  in  der  Na^e   befindliche  .anato- 
misch ^chirurgische  Anstalt    als  Zögling  besi^ch^n  zu 
können.    Doch  erschien  die  praktische  Ausübung  des 
erwählten  Faches,  nachdem  er   dasselbe  fast  5  Jahre 
theoretisch  getrieben,  seinen  Gefühlen  entgegen;    er 
•verliess  wiederum  sein  mit  so  vielem  Zeitverlust  ver- 
bunden gewesenes  Vorhaben,  und  übte  skh  in  Anfer-» 
•tig^ing  von  Gelegenheitsgedichten,  die,  in  den  dafür 
bestimmten  Kreisen,  auch  nicht  ohne  Beifall  aufge«- 
toemmen  sein  sollen.    Hierdurch  ermuthigt,  widmete  er 
sich  der  Schriftstellerei  im  ausgedehnteren  Maasse,  die 
aber  dennoch,  wegen  Mangels  wissenschaftliche  Vor- 
studien, eine  ungewöhnliche  Anstrengung  erferderlicli 
machte.    Er   lieferte  Beitrage  für  mehrere  Tagesblät- 
ter,  namentlich  für  die  Zeitung  für. die  elegante  Welt, 
für  die  Abend-  und  Mitternacht -Zeitung,   wobei  des 
Verfassers   einseitige  AuiTas^og  ihn  nur  A^  Heiter- 
keit des  Lesers  erwägen  lic^ss  und  so  maaebe  Staats  •- 
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und  burgerlibhe  VerhiUaisse  des  Landes  ins  Lichor-r 
liehe  211  aiehen  suehte*  Er  liberaahm  auch  im  Jahre 
1833  die  Redaotton  einer  gegenw&rtig  sehr  verbreite» 
ten  Zeitackrifl,  und  gab  endlieh  eieige  Jahre  ap&ter 
doreh  geisttddteiides^  aber  doch  geaddckliea  Zesammen* 
tragen  ein  naturgeschiohlliches  WerlL  mit  tlluminirteii 
Kapfern  heraus^  woran  er,  um  es  rasch  su  vollende% 
8  Wochen  hindurch^  je  8  Tage  und  %  N&chle  unun* 
terbrocfaen  gearbeitet  und  nur  in  der  dritten  Nacht 
«dl  einige  Stunden  Schlafs  auf  seiner  Arbeitsstelle 
selbst  gestattet  haben  solL 

Mit  einem  gemischten  )*  mehr  sanguinischen  als 
cholerischen  Temperamente  versehen^  war  der  gegen^ 
wiriig  Angeklagte  seinen  Eltern^  wovon  nur  noch  der 
greise  Vater  lebt,  stets  gehorsam,  mit  Liebe  ergeben, 
and  schon  seit  langer  Zeit  dessen  und  der  Schwestern 
Ernährer.  Selbst  als  vor  einigen  Jahren  eine  Gelegen» 
lieit  zu  seiner  Verheirathung  sich  darbot,  und  ein 
armes  aber  rechtlldies  Mädchen  seinen  Neigungen  ent«» 
aproohen  hatte,  regte  sich  in  ihm  wieder  der  nur  zu 
wahre,  aber  edle  Gedanke,  dass  die  beschränkten  Ver* 
hähnisSe  des  bisherigen  Familienkreises  durch  seine 
Verehelickung  bis  an  volligen  Entbehrungen  sich  ge- 
stalten wQrden,  und  das  Vorhaben  ward^  wenn  auch 
AHiangüch  mit  gemuthserschütternden  Momenten  be- 
gleitet^  von  ihm  verlasseni  wenigstens  günstigem  Zel- 
ten vorbelialtea. 

Aber  auch  die  Umstände  des  Angeklagten  selbst 
verschlimmerten  sich ;  er  verlor,  durch  besondere  Um- 
fitande  veranlasst,  einige  Erwerbszweige,  z.  B.  die  für 
ihn  sehr  einträglich  gewesene  Correspondenz  mit  der 
Magdeburger  Zektang  und  andern  Blättern;  er  musste 
^ch  an  einem  miindJick  coutrahirten  Verlags-Honorare 
den  Abzug  von  108  Rthlr«  gefallen  lassen ;  ferner,  für 
^ie  bisher  redigirle  Zeitschrift,  eine  Honorar- Vermiii- 
<lerqng  von  menatlicb  8  Rtfair«  genehmigen,  und  cnd- 
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lieh  sich  gezu*iingen  sehen ,  die  zum  Ankauf  Kterari- 
sefaer  Huirsmittel  sebuldij^  ge^rordene  Summe  von 
mehr  al»  14)0  Hthlr. ,  zu  deren  Berichtigung  er  hart 
angegangen  ward^  aufweinen  Verleg^  anzuw^a^n,  der 
sich  daun^  ohne  Berücksichligung  eintretender  Mrirkii«- 
eher  Nahrungssergen  ^  wiederholt  durch  beträchtliche 
monatliche  Verkürzung  des  mühsam  verdienten  Hono- 
rars bezahlt  zu  machen  suchte. 

So^  theils  in  beständiger,  nicht  mit  der  gertiig-  er- 
worbenen Intelligenz  Schritt  haltenden  geistigen  An- 
strengung, auch  von  Gemülhserr^;ungeu  und 'Vor- 
würfen gepeinigt,  die  Nahrungssorgen  ja  so  oft  zu 
Begleitern  haben,  suchte  der  nun  fast  des  Lebena 
überdrüssig  gewordene  Angeklagte'  eine  wenn  auch 
nur  momentane  Erleichterung  seines  Trübsinns  auf, 
und  fand  sie  da,  wo  auch  mit  wenigen  Geldmitteln, 
wenn  gleich  in  sehr  gemischten  Kreisen,  selbst  der 
Unfflückliehste  sich  Frohsinn  zu  verschaffen  und  dem 
Missgeschicke,  wenn  auch  nur  auf  AugenbKeke,  sn 
trotzen  vermag.  Er  besuchte  die  baierschen  Bier«- 
branereien  seines  Wohnorts,  fand  Anfangs  In  dem  (3o« 
nnsse  selbst  geringer  Mengen  des  berauschenden  Ge* 
tränks  das  was  er  suchte:  ein  momentanes  Verges- 
sen widerwärtiger  Verhältnisse,  eine  Erleichterung 
der  ihn  belastenden  schweren  Bürden,  aber  die  Ge- 
wohnheit Hess  es  gar  bald  dabei  nicht  bewenden;  zur 
weitern  Erlangung  des  Zwecks  wurde  eine  Leiden- 
schaft geweckt  und  unterhalten,  die  den  Angekragten 
zum  wahren  Trinker  unheilvoll  herabwürdigen  musste. 

In  solchem  Zustande  steten  Traumlebens,  der  nur 
durch  kurze  Zeiträume,  für  die  zur  Selbsterhaltung 
nothwciidigsten  literarischen  Beschäftigungen  unter- 
'brodien  wird,  lebt  nun  der  Angeklagte  zu  jeder  Ta- 
geszeit, und  ist  den  Seinigen,  denen  er  früher  ein  lie- 
bevoller Ernährer  und  Versorger  war,  jetzt  ein  An- 
blick der  Trauer  und  der  Verzweiflung  geworden. 


Nach  dieser   vorengogMgenen  DareleUoKg,   Jkm 
körperbchesy  inlellflciiielleii  «ad  Moreliechen  VerlüU 
tens  dee  ]i.  p.  N.  werden'  nuA.die  Verhilimsee  sa  er« 
wägen  eeiiii  ia  welehen  sich  derselbe  befsMi»  als  vea 
ihot  eine  Hsndlauf  vellbrselii  ward,  die  ihn  eis  Belei- 
dtger  des  Stsstsoberhsupts,  als  einen  Jlnjeslits*Ver* 
brecber  dscstellen  seU.    Dieser  criminelle  Akt  ist,  nm 
die  dabei  stattgehabten  Unterredungen  des  Angeklag» 
ten  süt  anderen  Persenen  nicht  oantthig  nn  wieder* 
holen  y  w^sentheh  darin  enthalten ,  dass  Inodpat  am 
80.  AngQSt  1843*des  Nachmittags  im  D«.. sehen  Bier- 
hause  das  Staatsoberhaupt  beleidigende  Redensarten 
geführt,  auch  dem  pensiosirten  fürstlichen  Reitknecht 
L.  S.  am  selbigen  Tage,  Abends  swischen  8  und  9 
Uhr,  in  der  Bilde  des  Militirpension&rs  R«  auf  die  Aus- 
sage,   dass   er  (der  Reitknecht)  die  Pensien  wegen 
Beines  Dienstes  bei  4  Fürsten  erhalten,  cur  Erwiede- 
rusg  gegeben:  „er  solle  nicht  sagen,  er  habe  4  Für- 
sten, sondern  4  L gedient.    Vor  allem  ist  es  er- 
wiesen, dass  Bekhigter  drei  Tage,  nach  den  beleidigen- 
den Reden ,  also  am  t3.  August ,  seine  epileptischen 
Zäfalle  gehabt  hat    (Untersuchungs- Akten  Fol  70« 
Aach  zeigt  das  Gestanduiss  des  pensionirten  Lieule- 
nants  B«,  dass  am  SO.  August  Abends,  wo  die  Majc- 
statsbeleidigong  geschab,  Inculpat  durch  hitzige  Ge- 
tränke augenscheinlich  etwas  an(|geregt  gewesen  sei. 
(FoL  3.).    Derselbe  Zeuge  äussert  sogar  in  dem  wei- 
lercn  gerichtlichen  Verhör  mit  den  Worten :  ,4ch  muss 
als  richtig  ane/kennen,  dass  Literat  N«  betrunken  war, 
denn  er  hatte  sich  den  Mantel  auf  eine  wilde  Weise 
umgeschlagen,  prahlte  immerfort  wie  ein  Betrunkener 
ufld  dabei  lief  ihn  das  Bier  im  Barte  hinunter."  (Fol.  1 1.). 
Der  Bierbrauer  D.  beseugt,   N.  komme  hauflg  zu  ihm 
um  Bier  zu  trinken,    ulld  sei  schon   am  Nachmitlago 
des  SO.  August  ,,  augenscheinlich  in  hohem  Grade  be- 
trunken geweacu;"    Auch  sei  von  ihm  bemerkt,  „dass 
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«leirsdbe  etwas  in  seinen  Weeen  habe^  wim  beinahe 
wi4»  Verrfiokiheit  «usselie.  So  b.  B.  ktane  er  eine 
iBeit  kog  ganz  atill  stehen^  und  sa  einer  aodern  2Mt, 
auch  im  enlachieden  -iiircl^erDen  Zvstaade,  ptttxlic^  in 
die  Höhe  fahren^  daa  uneititiigete  Zeug  spredien  «nd 
siob  so  geberden^  das»  man  nicht  aoe  ibm  k\v^  zn 
werden  vermöge.  (FoL  16.).  Seldat  S.  erMftrt^  In« 
cnlpai  sei  am  90.  Augvst  Nachmittage  im  D. sehen 
Bteriiause  höchstens  etwas  berauscht,  aber  keineswegs 
betrunken  gewesen.  (FoL  17.).  Die  mit  dem  Beeduü'- 
^Igien  in  demselben  Hanse  wohnende  Wittwe  des 
PohBeidieners  L.  spricht  sich  folgendermaasson  aus: 
9,  Sein  Nervensystem  ist  augenscheinlich  in  grosser 
Zerrl^ttang  und  versetzt  iim  meiner  Ueberoeugung 
nadi  häufig  in  einen  Zustand ,  in  dem  man  sieh  «n<- 
wiHkührlich  vor  ihm  furchtet,  und  der  sidi  durch  ei- 
nen Starren  wilden  fihch  und  eine  eigenthnmhche  Auf- 
geregtheit in  seinem  ganzen  Wesen  beurkundet,  und 
wobei  er  Niemand  zu  kennen,  ja  sogar  nitht  su  wis- 
sen seheint,  was  er  spricht  und  thut«  leh  habe  mich 
stets  vor  ihm  gefurchtet,  wenn  ich  ihn  in  einem  sol«- 
chen  Zustand  gesehen."  (Fol.  91.).  Des  Theatm'*-Ar- 
beiters  M.  Wittwe,  in  demselben  Hause  wohnend,  äus- 
-sert :  „es  sei  ihr  ein  paarmiil  aufgefallen,  dass  N.  etarr 
an  Einem  vorbeizugehen  pflege."  (Fol.  SS.).  Soldat 
•F.  gesteht  gleiehfalls  die  Berauschung  des'N.  in  je- 
nem Brauhause  am  mehrerwähnten  Nachmittage  ein« 
(Fol.  SS.).  Endlich  behauptet  auch  die  unverehelichte 
Auguste  J.  als  Mitbewohnerin  des  Bierhauses,  dass 
ihrer  Meinung  nach  der  inculpat  am  fraglidien  Nacli- 
mittage  betrunken  gewesen  und  überhaupt  dieses  Bier- 
haus öfter  besucht  und  meistens  stark  getrunken  habe. 
(Fol.  27.). 

Nach  Mittheiinng  dieser  durch  Zeugenaussagen 
begründeten  Verhältnisse,  unter  welchen,  der  Ange- 
klagte die  Majestäts-beleidigenden  Heden  gefuhrt  bat, 
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ist  KU  ermitteln,  ob.  jene  Umstände  der  Art  waren^  um 
annehmen  zu  müssen ,  dess  Angeklagter  während  je* 
nes  Zeitraums  sich  seiner  nicht  völlig  bewusst  gewe- 
sen sei. 

Abgesehen  von  des  Incolpaten  entschiedener  Be* 
trunkenheit  am  fraglichen  Nachmittage  und  Abend,  die 
ihn  schon  keinenfalls  zum  völligen  Bewusstsein  dessen 
was  er  that  kommen  lassen,  aber  ihn  von  Straffällig- 
keit  nicht  frei  sprechen  konnte,  ist's  vorzugsweise 
sein  epileptisches  Leiden,  das  bei  dem  verbrecheri- 
schen Act  uneweifelhaft  eine  Hauptrolle  gespielt  hat 
und  beriicksichtigt  werden  muss. 

Von  Untersuchung  etwaiger  Setbsterkenntniss  foäk'^ 
rend  eines  epileptischen  Anfalls  kann  natörlich  nicht 
die  Rede  sein,  denn  in  diesem  ist  alle  Geisfesthätig« 
keit  völlig  aufgehoben,  kein  culposes  Verfahren  mög- 
lich, und  der  zu  begutachtende  Angeschuldigte  hatte 
sich  auch  bei  begangener  That  in  keinem  Paroxysmus 
der  Art  befunden;  aber  eine  gleiche  Bedeutung,  wie 
den  Paroxt/smen  der  Epilepsie  allgemein  zugestanden 
wird  und  werden  muss,  ist  einer  gewissen  Zeitperiode 
vor  und  nach  dem  Anfalle  zu  ertheilen. 

„Je  mehr  eine  incriminirte,  oder  in  Bezug  auf  ihre 
Gültigkeit  angefochtene  Handlung  zu  einer,  dem  epi- 
leptischen Anfalle  nahe  liegenden  Zeit  begangen  wurde, 
um  so  eher  ist  die  Voraussetzung  begründet,  dass 
jene  Handlung  die  Folge  einer  Geistesstörung  w*ar. 
Diese  Voraussetzung  erlangt  noch  eine  grössere  Stärke, 
wenn  die  That  dem  epileptischen  Paroxysmus  unmit- 
telbar vorhergeht,  oder  auch  ihm  folgt."  (S.  die  Gei- 
steskrankheiten in  Beziehung  zur  Rechtspflege,  von 
C.C.Marc.  Deutsch  von  Professor  Ideler.  Berlin 
1844.    2r  Bd.     S.  379.) 

P.  Zacchias  hat  dies  an  einigen  Stellen  in  sei- 
nen Quaest.  medico- legal.  (Lib.  II.  Tit.  I.  Quae^t.  15. 
und  Tom.  III.  Consil.  17.}  nachgewiesen  und  in  einem 
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gegebeaeii  Falle  sein  Urtheil  auf  den  Erfahrttogsaatz, 
dass  vor  uod  nach  dem  epileptischen  Paroxysmus  eine 
kürzere  oder  längere  Zeit  hindarch,  die  unter  Umstän- 
den in  einemy  zwei  ja  drei  Tagen  bestehen  kano^  Ver- 
nunft und  Freiheit  der  Seele  gestört  seien»  mit  vieler 
Umsicht  gestiitzt.  (ß.  Handbuch  der^gerichtlicheii  Arz« 
neikunde  für  Aerzte  und  Rechtsgelehrte  ^  von  Dr.  F. 
J.  Siebenhaar.    Leipzig  1838.     Ir  Bd.  S.  481,) 

Siebenhaar  (a.a.O.  S.483.}  hält  es  daher  nach 
den  hierüber  bekannt  gewordenen  ärztlichen  Er  fahr  uu* 
gen  nicht  für  unzweckmässig  ^^m  Allgemeinen  und  we- 
nigstens in  den  ausgebildeteren  Graden  der  Krankheit 
einen  SSeiiraum  von  vier  mal  vier  und  zwanzig  Siun* 
den^  vor  und  eben  so  lange  nach-  dem  erlHienen  An^ 
falle^  das  Individuum  für  unfrei  zu  erklären.'' 

Hat  nun  die  Aussage  des  Beschuldigten,  er  habe 
am  S3.  August,  also  3  Tage  nach  den  geführten  Re- 
den den  Anfall  gehabt,  seine  volle  Beweiskraft,  die 
nicht  zu  bestreiten  sein  möchte,  als  Angeklagter  die 
forensische  Wichtigkeit  der  Tage  nicht  ahnden  konnte, 
und  Zeugen  den  Faroxysmus  gesehen  haben,  so  ist 
N.  natürlich  in  dem  Zeiträume  vor  dem  Kraokheitsan- 
falle  Gegenstand  einer  Anklage  geworden,  wo  offenbar 
bei  ihm  das  Bewusstsein  getrübt,  also  eine  Geistes- 
störung jedenfalls  vorhanden  war.  .Jener  Zeitraum 
vor  dem  epileptischen  Anfalle,  der  sich  „durch  krank- 
hafte Empfindungen  im  Kopfe,  ausserordentliche  Reiz- 
barkeit des  Körpers  und  des  Gemüths  bemerklich 
macht"  (s.Richter's  specielle  Therapie  Bd. 7.  S.6IO3 
und  den  mit  der  Krankheit  behafteten  Unglücklichen 
in  peinigender  Stimmung  erhält,  hat  auch  den  Ange«« 
klagten  veranlasst,  zu  dem  ihm  gewohnten  Hülfsmit- 
tel  zu  schreiten,  wovon  er,  wie  durch  den  Genuas 
baierschen  Biers,  sich  schon  lange  überzeugt  hatte, 
dass  er,  wenn  auch  nur  theilweise^  seine  ihn  belasten- 
den Empfindungen  erträglicher  machen  könne« 


Kr  «ille  ddi«r  tolMi  BlMhmiiiaf  s  mi  W.  Aogii«! 
m  das  dfter  beseicbneta  BwrluMM,  trank  dort,  wie  die 
ZeogeoMiMigeD  ergeben^  bis  svr  wirklichea  Berao-i 
schang  und  fiihrte,  tbeila  im  dieaen  Zualande,  theils 
in  den  VerUUtniesen  epileptiaeher  Verbeten  befaageni 
eine  Unterhaltung,  die  er,  sieb  voUkeramen  bewueaty 
oder  bei  freiem  Vernunftgebrauche  gewiss  gar  nicht, 
oder  wenn  man  ihn  dasu  fähig  halten  dürfte,  doch 
nicht  in  Gegenwart  von  Personen  ahne  Auswahl,  an- 
geknüpft und  fortgesetzt  haben  wiirde.  Jene  mit  Be* 
rauschung  verbundene  krankhafte  Stimmung  hatte 
ebenfalls  die  weitern  Folgen  am  Abende  des  flOten 
August  in  der  R' sehen  Bude  zuwege  gebracht  und 
den  Beklagten  in  eine  Schuld. versetzt,  von  deren  Be- 
stehen und  Gewicht  er,  nach  seinem  damals  leidenden 
Zustande  zu  urtheilen,  weder  eine  Ahnung  haben 
konnte  noch  hatte. 

Des  Angeklagten  in  den  Acten  befindliche  An« 
gäbe,  „dass  er  allerdings  nicht  glaube  gänzlich  be^ 
wusstlos  gewesen  zu  sein,  allein  heilig  versichern 
dürfe,  überall  keine  Einzelnbeiten  zu  wissen,  sowohl 
in  Bezug  auf  die  von  ihm  geführten  Reden,  als  über 
seine  Anwesenheit  in  der  R' sehen  Bude",  ist  eine,  mit 
den  Verhältnissen,  worin' sich  Angeklagter  zur  Zeit 
der  That  befand,  eine  nur  zu  wahre,  und  auch  durch 
die  ärztliche  Erfahrung  in  ähnlichen  Fällen  ein  wohl- 
begründetes Factum.  Ich  gebe  daher  mein,  auf  vor- 
stehende ärztlich-psychologische  Mittheilungen  und  Er- 
klärungen, und  auf  die  Ausspräche  berühmter  Gerichts- 
ärzte gestütztes  Gutachten  dahin  ab:  dass  der  Gei- 
steszustand des  der  Majestätsbeleidigung  angeklagten 
Literaten  C.  S.  N.  am  Nachmittage  und  Abende  des 
SO.  August  1843,  in  Folge  der  Vorboten,  worin  steh 
derselbe  in  Betreff  eines  3  Tage  nachher  am  tS.  des- 
selben Monats  überstandenen  epileptischen  Anfalls  be- 
fand, nicht  anders  als  verworren  sein  konnte,  dass 
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der  Angeklagte,  ganz  abgesehen  von  seiner  Trunkcn- 
heit,  schon  aus  jenem  Krankheitsgrunde  der  freien 
Selbstbeherrschung  verlasiig  w«r^  und  daher  für  die 
ihn  gegenwärtig  belastenden  Handlungen  die  Unzu- 
rechnungsßhigkeit  in  ihrem  vollen  Umfange  in  An- 
spruch 2U  nehmen  hat. 


Der  Ausspruch  der  höchsten  Landesgerichts -Be- 
hörde lautete  nun  wie  folgt : 

„Da  Beklagter  zufolge  des  ärztlichen  Gutach- 
tens^ an  dessen  Richtigkeit  ein  Zweifel  nicht  be- 
gründet erscheint 9  zur  Zeit  der  begangenen  ver- 
brecherischen Handlungen  (am  Nachmittage  und 
am  Abende  des  20.  August  1843)  sich  in  eioeni 
nicht  zurechnungsfähigen  Zustande  befunden  hat; 
so  ist  die  Anwendung  des  Strafgesetzes  (Crimi- 
.  nal-Gesetzbuch  §.  30.)  ausgeschlossen,  jedoch  An- 
geklagter, nachdem  derselbe  zu  Protocoll  gehörig 
verwarnt  und  mit  der  Einsperrung  in  die  Besse- 
rungsanstalt zu  ....  bedrohet  worden,  derPoIizei- 
directioa  unter  Mittheilung  der  Acten  zur  Beauf- 
sichtigung und  weitern  Behandlung  zu  überweisen.'' 
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Trait6  pratiqne,  dogmatiqac  et  critiqne  de  l*hy* 
pocbondrie,  par  C.  F.  Mich^Oy  Dr.  ca  in^d.  de 
la  faculte  de  Paris.  Ouvrage  coaromiö  par 
FAcademie  royale  de  nod^ciae.  Paria  ^  Labö 
1845.    X  a.  486  &    8. 

Her  Vf.  hat  seinen  Stoff  in  swei  Haupttheile  ge- 
schieden. Der  ersie  Theil  unter  dem  Titel  „Obser- 
vations  ou  histoires  particulieres"  S.  l>-t6€  enth&lt  81 
Fälle,  welche  zum  Theil  von  ihm  selbst  beobachtet, 
zum  grossem  Theil  aber  aus  andern  Schrirtstellern  ge- 
sammelt sind.  Ein  Auszug  daraus  lässt  sich  natürlich 
nicht  geben,  und  wir  gehen  daher  sogleich  zum  zwei^ 
ien  Theil  y  der  „histoire  giSndrale  de  Thypochondrie'* 
über.  Das  erste  Kapiiel  desselben  ist  rein  historisch^ 
und  bringt  die  Ansichten  einer  Menge  von  Aeraten 
aus  ältester,  neuerer  und  neuester  Zeit  mit  ziemlicher 
Vollständigkeit.  Von  älteren  deutschen  Autoren  sind 
dabei  aufgeführt  Paul  Zacchias,  Sennert,  Fr; 
Hoffmann,  Alberti,  Seile,  Peter  und  Joseph 
Frank,  von  den  neueren  Keiner.  Wenn  S.  S84  von 
Stahl  gesagt  wird,  er  sei  in  seiner  Theorie  der  Me~ 
dicin  so  lakonisch,  dass  man,  um  einen  gehörigen*  Be* 
griff  von  seinen  Ansichten  über  die  Hypochondrie  zu 
gewinnen,  seine  Zuflucht  zu  seinem  begeisterten  Ver* 
ehrcr  und  gewinsenhaflen  Commcntator  Alberti  neh- 
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men  müsse ^  so  erregt  das  einigen  Zweifel^  ob  Bf i* 
eh^a  das  Werk  Stahl's  wirklich  gelesen  habe.  Denn 
in  diesem  findet  sich  (erste  Aufgabe  S.  1025  — 1044) 
ein  ziemlich  ausfuhrlicher  Artikel  über  das  malum 
hypochondriacumy  und  wenn  Stahl  auch  allerdings 
unter  demselben  etwas  Anderes  versteht  als  wir 
Neuere^  so  geben  doch  auch  die  Stellen  aus  Albe rti, 
welche  Vf.  citirt^  eben  lediglidi  nur  die  Quintessenz 
der  Stahl' sehen  Ansichten.  —  Das  zweite  Kapitel 
sucht  die  richtige  Definition  der .  Hypochondrie  fest«- 
zustellen  (S.  314  —  318).  Mit  Recht  bemerkt  Vf., 
die  Verschiedenheit  und  der  gegenseitige  Widerspruch 
der  Ansichten  über  den  Sitz  und  das  Wesen  der  Hy- 
pochondrie rühre  davon  her,  dass  man  1)  gewisse 
Affectionen,  welche  der  Hypochondrie  vorhergingen, 
oder  auch  selbst  zur  Ursache  derselben  wurden,  für 
identisch  mit  dieser  Krankheit,  nach  Sitz  und  Wesen, 
hielt;  8)  dass  bei  der  Beschreibung  der  Hypochoadrie 
fiftst  alle  Schriftsteller  den  variabeln,  secundären,  ac-* 
cessorischen  Symptomen  ein  Uebergewicht  über  die 
Constanten  und  pathognomischen  einräumten.  Dass 
die  Krankheit  ein  Leiden  des  Gehirns  sei  (nämlich  so 
fern  sie  ohne  Complication  ist),  scheint  ihm  aus  phy- 
sialogisch  -  pathologischen  Gründen,  die  er  aber  nicht 
näher  angiebt,  gewiss  zu  i^ein.  Aber  weder  die  pa- 
thologische Anatomie  noch  irgend  eine  Hypothese  über 
das  Nervenprincip  vermöge  über  dessien  Beschaffenheit 
liähere  Auskunft  zu  geben.  Wir  wüssten  nur,  dass 
die  Hypochondrie  eine  Neurose,  nicht  der  Empfindung 
oder  der  Bewegpog,  sondern  der  Intelligenz  sei,  ein 
Wahnsinn,  der  aber  ohne  Complication  niemaU  die 
Totalität  der  geistigen  Vermögen  alterire,  und  der  con- 
stant  alles  fröhlichen  jDharakters  entbehre.  Hierauf 
basirt  sodann  der  Vf.  folgende  DefiniXion :  j,  Pa9  was 
man  gewöhnlich  unter  dem  vagen  Ausdruck  Hypo- 
chondrie, versteht,  einem  Aaadrncki  der  so  viel  W^^ri- 
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tUeit  vanmkuwt  ond  den  FprUcbriU  unserer  Kennl« 
nisee  so  sehr  ao%ehelUn  hei,  der  semii  für  immer 
tas  der  Wiseencdufit  %'erbeiuii  werden  tollte^  wenn 
nicht  die  ihm   durch  de«  Herkemmen  ertheilie  Weihe 
ihm  einigen  Ans|imch  auf  Scbenung  gibe:  dM  nlee^ 
was  man  unier  dem  Ausdruck  Hypochondrie  verstefai, 
ist  im  Grunde  nichts  Anderes,  als  eine  der  aaUreichea 
Arten  der  Traurigkeits- Monomanie  oder  Lypemanie^ 
welche  in  übertriebenem  Nachdenken  über  das  physi* 
sehe  Ich,  den  Zustand  des  Körpers  und  die  eigne  Ge- 
sundheit, mit  andern  Worten,  in  einer  ausserordent* 
liehen  Besorgniss  (ierreur^  besteht,  von  Krankheiten 
befallen  bu  sein ,  welche  man  für  gefUirlich|  unheilbar 
und  möglicher  Weise  todlUch  halU    Müsste  man  die- 
ses partielle  Delirium  mit  einem  einsigen  Worte  be- 
zeichnen,  so   w&re   es    Tana$ifnono$ophobamame  na 
nennen.'"    Wir  halten  unser  Urtheil  über  diese  De0« 
sition  noch  nuruck,  bis  wir  die   Anncbten  des  Vfs. 
nodi  naher  dargelegt  haben.    Im  dritte»  Kapitel  nimmt 
derselbe,  nach  der  Widerlegung  der  L  cur  et' sehen,  die 
KMkeiiung  von  Broussais  an,    und  unterscheidet 
also  1)  eine  essentielle,  primitive,  idiopathische,  ledig- 
lich von  einem  irouble  spiriiuelj  imaginaire  bedingte^ 
t)  eine  secundare,  sympathische,  durch  eine  verberge* 
gaagene  körperliche  Affection  erneugte,   und  8)  eine 
gemischte.    Die  secundftre  erkl&rt  er  mit  Brouesais 
iur  die  häufigste*    Unter  68  der  von  ihm  mitgetheil« 
ten  Falle,  bei  denen  der  Ausgangspunkt  der  Erschei- 
nungen constatirt  werden  konnte,  war  die  Hypochon- 
drie 34 mal  secundar,  30 mal  primitiv,  und  4 mal  ge- 
miscbt.    Die  beiden  ersten  Arten  werden  nun  jede  für 
»ch  betraditet  im  vierten  Kapiteij  überschrieben :  Sym- 
ptomatologie.   Es  sind  constante,  pathognomische  und 
variable,   ficeessoriscfae  Symptome  zu   unterscheiden. 
Die  ersteren  lassen  sich  wieder  theilen  in  mttjective, 
i  h.  solche,  welche  nur  durch  die  Aussagen  der  Kran- 
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ken  erfahren  werden  können^  tmd  in  objeüHvey  wcdefae 
in  die  Sinne  fallen  als  Veräiiderangen  in  den  Oesiehts- 
zugen  und  Excentricität  des  Benehmens;  mit  andern 
Worten^  jene  betreffen  mehr  die  Gedanken^  diese  mehr 
die  Handlungen.  —  Der  Vf.  schildert  nun  zuerst  die 
primitive  öder  idiopathische  Hypochondrie,  in  welcher 
er  mit  Dubois  drei  Perioden  annimmt.  Die  ersteist 
charakterisirt  durch  eine  lediglich  psychologische  Stö- 
runge eine  reine  und  einfache  Monomanie;  die  zweite 
durch  hinzutretende  körperliche  Alterationen  der  Sen- 
sibilität 'und  Motilität  in  einem  oder  mehreren  Or^a- 
nen.  Die  dritte  durch  das  Zustandekommen  materiel- 
ler Texturveränderungen.  Indem  der  Vf.  die  Sympto- 
me der  ersten  Periode  durchgeht ,  sagt  er,  diese  sei 
eingetreten,  sobald  ein,  sich  physisch  wohl  befindendeSj 
Individuum  sich  einbilde,  einer  schon  vorhandenen  oder 
früher  oder  später  sich  einstellenden  Krankheit  unter- 
liegen zu  mössen,  und  sobald  dieser  Wahngedanke  fix 
genüg  werde,  um  ein  partielles  Delirium  zu  begrün- 
den. Allerdings  gehe  das  DeUrium  nicht  immer  von 
der  Einbildungskraft  allein  ans:  schmerzhafte  oder 
sonderbare  Empfindungen  von  irgend  einem  Punkt  des 
Organismus  trügen  oft  zu  seiner  Erregung  bei,  da  aber 
diese  Empfindungen  vorübergehend,  wenig  bestimmt^ 
mit  keiner  sonderlichen  wissenschafllieh  hinreichend 
nachgewiesenen  körperlichen  Störung  verbunden  seien^ 
und  da  überdies  viele  Individuen  dergleichen  jeden 
Augenblick  empfänden,  ohne  ihre  Aufmerksamkeit  dar- 
auf zu  richten  und  sich  deshalb  für  krank  zu  halten, 
so  könne  man  wohl  sagen,  dass  es  die  Einbildungs- 
kraft, der  Geist  und  nicht  der  Körper  sei,  der  die  ur* 
sprüngliche  Störung  erleide.  Wie  dem  auch  sei,  dem 
Gang  seiner  angeblich  ernsthaften,  gefährlichen,  Krank- 
heit mit  Angst  folgen,  und  sich  mit  Auffindung  eines 
Gegenmittels  abquälen,  diesi  seien  die  beiden  Haupt- 
punkte^ auf  welche  sich  alle  constahten  und  pathogne- 


mifldien  SMiralMieii  Sjrmploaie  bos<{i:eib    Der  Vf.  siUl 
Dun  voB  den  so  vereeliiedeD  geslidieleii  flxmi  Uees 
und   sonderbaren    Handlongen  der  HypochendriseiieO) 
unter  steler  Hinweiswig  anf  die  im  ersten  Tbeil  er« 
zaklten  Fälle ,    eiiie   Eienlich  bedeutende  Ansahl  ali 
sobjeotive  and  objective  Symptome  auf;  als  variable, 
ftccessorisehe  Symptome  nennt  er  das  Anfsuehea  der 
Einsamkeit 9    Schlaflosigkeit ,  seh were  Träume,    Aof« 
sohreoken  rem  Schlaf,  GMeiehgültigkeit  gegen  die  Pa« 
milie  n.  dgl.  m*    In  der  »weiten  Periode  komsMu  Mm 
zu  den  psychischen  Symptomen  auch  solche  von  Sen« 
fiibilitäts-  und  Motilitätsneurosen  hinnn,  welche  aack 
dem  Vf.  hier  lediglich  durch  den  Biiifluss  der  Kinhil« 
duDgskrafl  anf  das  Körperliche  bewirkt  sind.    Um  ei« 
nige  Ordnung  in  dieselbe  su  bringen,    muss  man  sie 
in  Arten  theilen.    Nachdem  der  Vf.  mit  guten  Griia« 
den  die  Dnb eis' sehe  Bintheilong  bekämpft  hat,  stellt 
er  als  seine  eigne,  anf  die  Hauptapparate  des  Orga« 
Bisnius  basirte  Eintheilung  die  in  eine  mofiomaiite  hg^ 
pwAondriaque,  pneumaeardiaque  y  eneiphaHque^  gini^ 
imystiaqHe  auf.     Die  erste  Art,  welche  die  Nerven- 
Störungen    des   Digestionsapparates   nmfosst,    ist  ^die 
häufigste.     Bs  werden  davon,  so  wie  von  den  übrigen 
Arten  viele  einzelne  Formen  auf)|^fiUirt,  alle  aus-  den 
mitgetheilten  Fällen  entnommen.    Zu  denen  der  dvlt* 
tea  Art  gehören  allerlei  Kopfempflndungen,  Täuschnn« 
gen   des   Gesichts   und  des  Geh&rs;    nu  der  vierten 
Schmerzen  und  andere  Nervenerscheinungen  im  Vro* 
Genitalapparat,  welche  zuletzt  daraus,  dass  die  Kran«' 
ken  sich  mit  Syphilis,   mit  dem  Stein  u.  dgl.  behaftet 
glauben,  entstehen  können.    Durch  den  Consensus  wer- 
den allmählig  aus  diesen  localen  Neurosen  allgemeine 
Neuropathieen ,    Hyperästhesie,    Schwäche,  Krämpfe 
u.  8.  f.    Viel  trägt  zur   Erzeugung  dieser  Symiptome 
die  Medicasterei  und  die  sonderbare  Diät,   welche  oft 
Hypochondrisdie  fuhren,  bcL    Auch  begreift  sieh,  dass 


durdi  die  Rfiekumkiiiig  vom  KdrperliehM  ans  io  ^«* 
•er  Pemd»  aaeh  die  peyoiiisoheQ  Symptome  nßek  mh 
pekmen  masseo.    Im  AUgemeiaen,  und  weao  aw  AA 
»icht  einer  rigoroaeir  Diät  unterwerfen,  behalten  die 
Hypeehonder  in  dieser  Periode  noeh  ihre  KdrpeifiUe^ 
Starke,    Farbe    and   IVisehe   des  Geeiehta,    weabalb 
Liiea  in  der  Medidn  oft  ni<^t  an    die   Realität  der 
Leiden,  über  wetehe  jene  klagen,  gkoben  \yeUen«    In 
der  dritten  Periode  verwandeln  sich  die  Nenroaea  io 
maierieUe  Störungen.    Die  Krhöhung  oder  Verminde- 
rang   oder   Uauitimmnng   der    Nerventhätigkeit   eines 
Tkeilea  triebt  b«  längerem  Bestände  auch  eine  alienirte 
Ernährung  mit  sich,  wie  nach  Baillou  und  Morgagni 
wau  Schmerzen  sich  Scirrhen  entwickeln  können.  Auch 
die  somatischen  Wirkungen  der  bostäadigen  Traurige 
keit,  übel  angebrachte  Diät  und  Arzneimittel  tragen 
dazu  bei.     Vf.  fuhrt  nun  aus  mehreren  Autoren  die 
bei    Leichenöffnungen    gefundenen    Abnormitäten    an, 
bemerkt  aber  dabei,  dass  sich  daraus  nicht  schliessen 
lasse,  ob  dieselben  consecutiv  gewesen  seien  oder  aiebt, 
da  zur  Keit,  wo  diese  Beobachtungen  gemacht  wur- 
des,  die  Diagnose  der  Hypochondrie  noch  schlecht  be* 
sitoltt  gewesen  sei,  und  auch  die  Sehriftsteller  nie  be-^ 
merkt  hätten,  ob  diese  Abnormitäten  den  pathognomi- 
schon  Symptomen  der. Hyp.  vorausgegangen odernach^ 
gefolgt  oder  als  blosse  Complicationen  hinzugetreten 
seien.    Hier  sei  demnach  noch  eine  Lücke  in  der  Wis- 
senschaft zuszufulleo,    —     Bei   der  secundären  oder 
^^mfMlthiscken   Hyp.   ist   das    psychische   Leiden  die 
Folge  eines  körperlichen.     Aus  aHen  möglichen,  na* 
montlich  chronischen  Krankheiton  kann  die  Hypochon- 
drie 4^t8tchon;    die    hauptsächlichsten    sind  Gastro - 
Soteralgien,  Herzneurose  (welche  Vf.  auch  Cardialgie 
nennt),  allgeaieine  Neuropathie,   Gastritis,  Hepatitis, 
SronoluHPencarditis,  nervöser  Husten,  Plethora,  Ana** 
wk»f  Unterdrückung  der  Hautausdäustung  (worauf  Vf. 
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ri^  Oewkitt  legt)  oad  Seorbot.  Om  füi^  XufM 
li«iul«llt  die  ^efM/<9M  «b  (S.36&— 417).  Zuerst  bpt 
sdii&urt  sich  dar  Vf.  hier  mU  der  iVädwMMlieii, 
von  ihm  auch  wohl  primi/ße  g^nmu^t.  Aües^  was  man 
gegeowärtäg  Sicheres ,  Positives  ^  über  die  Besieh wg 
der  Seele  zum  Oebirne  weiss ,  beschrankt  «ich  Qacl| 
ihm  darauf:  dass  das  Gehira  die  comUiio  sine  ^um  no» 
des  geisügen  Princips,  das  aasschUeasUche  Iiistrumaal 
der  Seeleaerscheinuiigen  ist,  und  d^ss  die  obere«  Vor« 
mögen,  diejeaigeiiy  welche- uns  ia  der  Stufenleiter  dei; 
Wesen  über. die  Thiere  erheben,  aamlieh  Gedanke, 
Reflexion,  Vernpjnft,  in  den  vordereii  Lappen  zu  sitaen 
scheinen.  Wer  etwas  anderes  behaupte,  der  entferne 
sich  von  den  langsamen,  4U>er  sicheren.  Wegen  der 
natnrforschenden  Methode,  und  verliere  sich  in  diii. 
Welt  der  Chimären«  Da  also  die  Physiniogie  uixsj;e<t 
genwärtig  noch  nicht  genügenden  Aafschluss  anf  un<T 
sere  Fragen  geben  koflne>  so  seien  wir  auf  die  Th^t? 
Sachen  des  Bewusstseins  angewiesen.  ,4n  der  Thai, 
sagt  M.,  verhält  sich,  nach  dem  gegenwärtigen  Stand 
der  Wissenschaft  die  Psychologie  zum  Studium  dei 
jSeelenstorung  gerade  80  wie  die  Physiologie  zu  def 
Kenntniss  der  körperlichen  Krankheiten.  So  wenig 
man  z.  B.  ein  organisches  Herzleiden  genau  di^gnosti- 
ciren  kann,  ohne  die  Functionen  des  Herzens  imJVor^ 
malzustnnde  zu  kennen,  so  unerlässlli^h  ist  es,  zpjr  ge^ 
her  igen  Analyse  und  Erfassung  aller  Elemente  einer 
Seelenkrankbeit.,  auf  eine  Untersuchung  der  Neigun^r 
gen.  Triebe,  Gefühle  und  Ideen  einzugeiien,  welch(9 
bei  deni  Gestörten  vor  dem  Eintritt  der  Störung  exi-t 
stijrteo.  Wie  die  religiöse  Monomanie  ans  dem  aoger 
boraen  Gefühl  fSur  das  Göttliche,  die  Erotonianie  aus 
dem  Bedürfniss  der  Hingabe  (besoin  d'attachemeni% 
die  Monomanie  des  Ehrgeizes  aus  dem  Begehren  sicii 
bervorznthun  fliesst,  so  schliesst  sich  die  Hypodion«? 
drie  «n   ein   besonderes   Vermögen,    den  Trieb  der 
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SelbsierhaUungj  die  Liebe  zum  Leben^  Biophilie  nach 
Hrousaii»,  an."  Nachdem  Vf.  sich  über  diesen  Trieb 
in  weitere^  zum  Theil  moraUsche,  Betrachtungen  er- 
gossen y  bahnt  er  sich  durch  die  Bemerkung^  dass  man 
das  Leben  nicht  um  seiner  selbst  und  nicht  vergäng- 
licher Güter  wegen  heben  solle,  den  Weg  zu  der  Auf^ 
Stellung  seiner  Ansicht,  dass,  wenn  der  Selbsterhal- 
tungstrieb seine  durch  die  Vernunft  gesteckten  Grän- 
zen  überschreite,  und,  aus  was  für  einer  Ursache,  bei 
einem  Individuum  pr&dominire,  dieses  zur  Hjpöchon- 
drie  geneigt  werde.  Eine  gewisse  nervöse  Reizbar- 
keit und  Hyperästhesie  kdnne  zwar  eine  widitige  Ur- 
sache derselben  abgeben^  mache  aber  für  «ich  nie  das 
Wesen  der  Krankheit  aus;  denn  es  können  die  gross«* 
ten  Schmerzen  lange  Zeit  anhalten,  ohne  dass  Hyp. 
entstände.  Aus  demselben  Grunde  ist  auch  die  Mei- 
nung Louyer-Villermay's  und -des  ihm  folgenden 
Brächet  unrichtig,  dass  die  Hypochondern  weniger 
einen  baldigen  Tod,  als  die  Fortdauer  ihres  leidenden 
Zustandes  fürchten,  indem  die  Stärke  empfundener 
Schmerzen  und  ihre  Dauer  durchaus  nicht  in  demsel- 
ben Verhältniss  eine  Disposition  zur  Hypochondrie  be- 
dingt, und  die  Hypochondern  sich  oft  einer  viel 
schmerzhaftem  und  peinlicheren  Cur  unterziehen,  als 
ihr  Uebel  selbst  ist.  Vf.  giebt  nun  nochmals  seine 
Ansicht  in  einen  Satz  zusammengedrängt,  den  wir, 
um  nichts  im  Ausdruck  zu  verfehlen,  in  der  Urspra- 
che mittheilen  wollen:  En  r^sum^,  le  principe  de  la 
monomanie  hypochondriaque,  sa  condition  virtuelle, 
rä^ment  sans  lequel  toutes  les  causes  proprement 
dites  seraient  insufBsäntes,  non  avenues,  c'est  une 
certaine  exaggiration  de  Vimtinci  de  la  consermfiony 
autrement  dit  de  Vamour  de  la  vie.  Diese  Exaggera- 
tion  kann  erworben  oder  angeboren  sein;  indc^ss  sind 
der  Fälle,  wo  sie  auf  Erblichkeit  beruhte,  selir  weni- 
ge; —    Dies  ist  das  Hauptsächlichste  von  den   An- 


«ichtn  Mich<a'8  über  dasWemii  der  Hypoehondm« 
Soll  Ref.  seine  Meinung  darilber  «bgeben,  ee  niiies  er 
geeteheo,  daee^  wenn  es  darauf  aukenunt,  die  Hjrp. 
unter  eine  allgemeinere  Krankheitsgau  ung  su  subsu» 
mirea^   miaa  sie  allerdings  wohl  kaum  unier  eine  an* 
dere  Klasse  bringen  kann,  als  unter  die  der  Melanche» 
üe.    Sie  w&re  Melancholie  (oder  auch  traurige  Mono* 
manie)  mit  der  fixen  Idee  eines  besümraiteii  Krank» 
Seins.    Aber  hier  eben  seigt  es  sich  wieder,  dass  aU 
les  Gbissificirea  stets  der  Sache  selbst  mehr  oder  min- 
der  Zwäng  anthut    Es  giebt  n&mlich  Melancholie  mit 
der  fixen  Idee  eignen  Krankseins,  welche  man  durch* 
«US  nicht  mehr  mit  dem  einfachen  Namen  Hypoeboii* 
drie  beseiobnen  kann,  sondern  welche  das  betreffende 
Individuum  entschieden  für  das  Irrenhaus  qualiflciren, 
während  andrerseits  diejenigen,  welche  man  Vorzugs* 
weise  Hypochonder  nennt,  wohl  nur  in  den  seltensten 
Fällten    ao    den   Irren    gez&hlt  werden  können.     Uns 
scheint  die  Hyp.   eine  Uebergangsform ,   eine  sympa* 
thiscdhe  Seelenstorung  su  sein,  welche  an  der  Schwelle 
der  eigentlich  psychischen  Krankheit  steht,  ohne  voi* 
lends.  zu  dieser  zu  werden.    Dass  sie  es  nicht  wird, 
ist  eben. darin  begrfindct,  dass  der  Hjrpochotider  die 
2U  Grunde  liegende  körperliche  Störung,   wenn  er  sie 
auch  überschätzt  oder  falsch  deutet,  doch  als  seiche 
erkennt  und  bbjectivirt,  der  Melancholische  hingegen 
oder  der.  Verrückte  gerade  viber  diejenige  körperliche 
Verstimmung,  welche  seine   Seelenkrankheit  mit  be* 
dingt,  hinwegsieht,  und  dass,  wenn  er  sich  irgend  ein 
sonderbares  leibliches  Kranksein  einbildet,  dieses  ent* 
weder  gar  keinen  Grund  hat,  oder  mit  dem  seine  See- 
lenstorung beifingenden  wenigstens  in  gar  keinem  oder 
mehr  zufälligem  Zusammenhang  steht.    Von  einem  sol* 
eben  Irresein,   welches  man   etwa  melaneholia  hypo*^ 
ckondriaca  nennen  könnte,  ist  also  die  Hypochondrie 
noch  wohl  BU  unterscheiden.     Iiidess  wir  wollen  uns 
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hier  nicht  auf  weitere  Streitigkeiten  über  die  Ih»fini-* 
tion  einlasüen^  sondern  die  Pathogenie  des  Vfs.  noch 
etwas  bdeHchten.  Da  müssen  wir  denn  den  Versudi, 
die  Prädisposition  zur  Hyp.  in  eine  übertriebene  Te«* 
desfnrcht  und  Lebensliebe  zu  setzen,  als. «neu  durch» 
aus  verfehlten  erklären.  Selbst  angenoomien^  aber 
nicht  zugegeben,  dass  der  gemeinschaftliche  Grund  al^ 
1er  psychischen  Erscheinungen  bei  der  Hyp.  die  Be^ 
sOrgniss  sei,  an  dieser  oder  jener  vermein^idi  vorhan-» 
denen  Krankheit  sterben  zu  müssen,  so  ist  mk  eiaer 
sokhen  Erklärung  unsere  Kenntniss  von  der  Ent» 
stehungsweise  des  Uebels  um  keinen  Schritt  Weiter 
gebracht,  indem  sie  in  der  That  nur  eine  Selmaerklft« 
rung  und  gelehrte  Phrase  ist.  Denn  wenn  ein  Laie 
den  Arzt  fragt:  woher  es  doch  wohl  komme,  dass  der 
N.  N.  sich  mit  solchen  sonderbaren  Krankheitsbesorsr* 
nissen  plage,  und  der. Arzt  antwortet,  ja  das  komme 
eben  davon  her,  dass  derselbe  eine  allzugrosse  Bio* 
phHie  und  Abneigung  vor  dem  Tode  habe;  so  niacht 
es  ein  solcher  Arzt  nicht  anders  als  jener  Dorfbarbter, 
der,  vom  Kranken  um  die  Ursache  seiner  Schmerzen 
befragt,  demselbeä  die  gründliche  Antwort  ertheüt: 
Ja,  das  machen  die  Dolores!  -  Wir  glauben,  die  Leser 
werden  uns  verstehen  und  mit  uns  derwMeinimg  sdn, 
dass  eine  Binmcbt  in  das  Wesen  und  die  Entwicklung 
der  Hypochondrie  von  abstracten  psychologischen  Be» 
irachtungen  eben  so  wenig  zu  hoffen  sei,  als  andrer* 
seits  etwa  blos  von  der  Nervenphysiologie,  söhdern 
dass  hier  nur  gründliche  anthropologische  Anschauung 
helfen  kann,  in  welcher  unsere  westlichen  Nachbarn 
sich  wohl  herablassen  dürften,  etwas  von  uns  zu  ler-^ 
nen.  Uebrigens,  um  zum  Buche  zurückzukehren,  isi 
es  sogar  factisch  unwahr,  dass  die  Pr&dispositiott  mm 
Hyp.  mit  der  allzugrossen  Scheu  vor  dem  Sterben  au* 
SftSimenfalle.  Wie  viele  Menschen  werden  nicht  in 
ihrem  Kranksein  im  höchsten  Grade  kleimnülhig,  und 
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fiirchtea  Mch  M  sehr  vür  dem  Sterbeo^  deee  ihre  Am* 
gehörigen  ingelUch  die  Aeuseeroiig  jedes  aar  eotfenii 
darsttf  hiadeuieiiden  Gedaukeos  vernetden  »ftssea» 
und  doch  sind  sie  keineswegs  hypocbondriseh;  js»  M 
kann  jlemsnd  sein  g^nses  Leben  Isng  die  Uobeittehsle 
Todesfurcht  seigeoi  «bne  jemals  Hypochonder  na  wer» 
den.  Umgewendet  kann  ein  General  in  tO  Schlachten 
den  Tod  muthvoll  ins  Gesicht  gesehen  haben  —  es 
vnid  Friede,  und  er  wird  ein  Hypochonder«  Mit  die* 
sen  kurnen  Bemerkungen  uns  begnigend  und  weitere 
Betrachtangen  über  des  Vfs.  Ansichten  dem  Leser 
fiberlassend,  seinen  wir  nun  uns«  Referat  fort.  Die 
Hyp.  entsteht  nach  Vf.  auf  sweierlei  Art*  Oieeigent- 
lieben  Ursachen  (cauws  pr^Mretment  dites  -^  der  Vor« 
lauf  wird  sogleich  neigen  y  dass  man  dies  bei  der  e»* 
genthümUchen  Eintheilung  des  Vfs.  nicht  wohl  anders 
übersetzen  kann)  wirken  entweder  piötnlich  und  un« 
mittelbar  auf  den  Selbsterhaltungstrieb,  oder  mittelbar 
durch  ein  Zwischenelement,  und  lassen  sich  daher  in 
unmiiUlbarey  direct^  und  in  miUelbßrej  iiuUrwIe  einthei* 
leq.  Zu  den  uni|iittelbaren  gehört  1)  das  AUer.  Nach 
der  aus  seinen  gesammelten  Fallen  gesogenen  Berech» 
DUttgen  ist  die  Krankheit  am  hauigsten  swischen  30 
uod  40  Jahren,  sodann  nwischen  80  und  30  und  40 
und  &9.  Des  Vfs.  Bemerkungen  iiber  den  Grund  hie« 
von  sind  gut,  aber  auch  su  sehr  nur  psychologischt 
2)  Geschlecht.  Die  Manner  sind  der  Hyp.  mehr 
unterworfen,  als  die  Frauen.  Von  den  81  mitgetheil^ 
len  Fällen  betreffen  60  Jü&nner  und  Sl  Frauen«  Wa# 
über  den  Grund  dieses  Versältnisses  gesagt  wird,  itH 
nicht  sehr  stichhaltig.  3)  Temperament;  das  nervisf 
begünstigt  die  Hypochondrie  am  meisten.  4)  Socialt 
Lage.  Die  Unnptursache,  warum  die  reiche  Klasss 
der  Hypochondrie  mehr  au^esetnt  ist,  ist  der  Ifussig«^ 
gaag.  5)  Beschiftigang.  Unter  4ft  FUlen,  wo  dienelbeil 
sogegeben  ist^  findan  wir  31  Individnon,  wekhe  ent« 
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ys^Aer  den  freien  Künsten  oder  solchen  Stbiden  an- 
gehören^ die  eine  gewisse  geistige  Actirität  verlan- 
gen^ und  17^  welche  entweder  Handwerke  oder  seiche 
fieschäftigtingen  treiben^  bei  denen  der  Gedanke  eine 
Behr  beschränkte  Rolle  spielt.  Alles  ^  sagt  Vf.^  was 
den-  Geist  entwickelt,  -entwickrit  auch  in  gleichem 
Maasse  die  Traurigkeit,  und  die  Gewöhnung  an  Re- 
Hexionen  und  tiefe  Studien  fuhrt  den  Menschen  na- 
tiirlich  zu  einer  Selbstpriifung,  zu  einer  Untersuchung 
«einer  Organe,  um  deren  Kräfte,  Bedürfnisse  und  Mit- 
tel zu  erfahren.  Unter  den  geistigen  Beschäftigungen 
tdisponiren  wieder  die  einen  mehr  als  die  andern.  Von 
den  erwähnten  31  sind*lt  Aerzte,  Studenten  der  Me- 
dtein  und  Pharmaceuten ,  5 'Rechtsgelehrte,  vier  Ver- 
waltungsbeamte, zwei  Priester,  zwei  Soldaten,  zwei 
Künstler,  zwei  Schriftsteller,  und  einer,  dessen  hoher 
Stand  nicht  bezeichnet  ist.  Von  den  Medicinern  sind 
vorzüglich  die  jüngeren  der  Hypochondrie  preisgege- 
ben; die  älteren  haben  sich  an  den  Todesgedanken 
Schon  mehr  gewöhnt. .  Dass  alte  Soldaten  im  Frieden 
hypochondrisch  werden,  kommt  nach  Vf.  daher,  dass 
Sie  nunmehr  Zeit  haben,  sich  mit  Todesgedanken  und 
der  Schätzung  der  Lebensannehmlichkeiten  ilbzuge- 
ben,  Gedanken,  welche  früher  durch  den  Ehrgeiz,  den 
Patriotismus  u.  s.  f.  in  den  Hintergrund  gedrängt  wa- 
ren. 6)  Der  Colibat  wird  von  Einigen  ato  die  Hypo- 
chondrie begünstigend  angesehen,  eine  Behauptung, 
die  zwar  der  Theorie  nach  wahrscheinlich  sein  mag, 
durch  die  Erfahrung  aber  nicht  bestätigt  wird,  da  von 
88  Fällen,  wo  der  ^iai  civil  bemerkt  ist,  nur  IS  Cö- 
libatäre  sind.  7}  Religiöse  und  philosophische  Doctri- 
nen.  Atheismus,  Mai^ialismus,  Skepticismns  begün- 
stigen die  Hypochondrie-,  der  Glaube  an  Unsterblich- 
keit aber  ist  ihr  ungünstig.  Die  Häufigkeit  des  Uebels 
im  17.  Jahrhundert  steht  wohl  nicht  -ausser  Beziehung 
zu  den  seosuaüsUsohen  Lehren  Locke's,   Cöndil- 


lae's,  HelvetiiiSy  Lamettrie*«,  Holbaeh's  u.8.r« 
8)  Srsiehung«  VenB&rtelung.  9)  Lecliire  nedicini«- 
sdier  Bücher.  10)  Anblick  des  SterbcDS  einee  An« 
dern  (in  8  Fallen).  11)  Erinnerung  an  die  Todesart 
<Hnes  Verwandten  oder  Freundes,  namentlich  auch  ia 
Bezog  auf  Erblichkeit  von  Krankheilen.  IS)  Unter- 
haltungen über  medicinische  Gegenst&nde.  13)  Glau« 
ben  an  wahrsagende  Marktschreier ,  wenn  diese  den 
Tod  auf  eine  gewisse  Zeit  prophezeien,  (Kann  sehr 
wohl  sein,  aber  die  zwei  interessanten  aus  Henricus«* 
ab -Heers  entlehnten  Fälle,  auf  welöhe  Vf.  sichst&tzly 
sind  hier  nicht  beweisend,  da  die  Personen  wirklich 
starben,  und  somit  noch  eine  andere  Deutung  möglich 
ist).  14)  Epidemien.  —  Die  miiielbaren  oder  indi^ 
reden  Ursachen  wirken  auf  die  Seele  durch  eine  vor- 
gängig bewirkte  körperliche  Krankheit,  indem  ein  län- 
geres  Lriden  Veranlassung  giebt,  sich  über  seinen  Ge- 
sundheitszustand zu  beunruhigen.  1)  Atmosphärische 
Einflüsse.  Die  Schriftsteller  sind  hierüber  nicht  einig; 
Vf.  glaubt,  dass  sowohl  grosse  Hitze  durch  excessiven 
Schweiss,  .als  grosse  Kälte  durch  Unterdrückung  der 
Ausdünstung  Schuld  werden  könne.  Letzteres  gilt 
auch  von  grosser  Feuchtigkeit  der  Luft ;  doch  sei  diese 
nicht  der  einzige  Grund,  warum  die  Hypochondrie  in 
England  so  häufig  ist,  so  wenig  als  der  kalte  und  me- 
lancliolische  Charakter  des  Volks,  worin  ihm  die  Spa- 
nier, oder  die  vorherrschende  Phantasie  und  IdealiM^t 
(Dobois),  worin  ihm  die  Deutschen  nicht  nachstän- 
den; vielmehr  glaubt  Vf.,  dass  es  die  Tafelexcesse 
und  das  üppige,  müssige  Leben  der  reichen  Klassen 
und  die  schnellen  Temperaturveränderungen  seien^ 
welche  in  Verbindung  mit  dor  Feuditigkeit  des  Bo«« 
dens  die  Häufigkeit  der  Hypochondrie  in  England  be- 
dingen. Die  Jahreszeiten  scheinen  von  keinem  ver- 
schiedenen Einfluss  zu  sein,  mehr  schnell  wechselndes 
und  stürmisches  Vt^etter,   dieses  hauptsächlich  durch 
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diö  damit  verbundene  Feuchtigkeit.  S)  Nuhrnngsmtt- 
tel;  nicht  geniigend  ausgefCihrt.  3)  Getränke.  Dass 
das  übermässige  Wassertrinken  Hypochondrie  zu  er- 
zeugen vermöge^  ist  durch  das  Beigebrachte  noch 
nicht  erhärtet;  hingegen  beweisen  mehrere  Fälle^  dass 
der  Missbrauch  verdünnender  Gelränke^  namentlich  in 
Verbindung  mit  strenger  Diät  und  Blutentziehungen^ 
wie  er  durch  die  Broussais'sche  Schule  in  Aufnah- 

4 

me  kam^  allerdings  die  Hypochondrie  theils  herbeifüh- 
ren,  theils  verschlimmern  kann.  Auch  vieles  Thee- 
Irinken  kunn  dazu  disponiren^  was  zu  der  Häufigkeit 
der  Hypochondrie  bei  den  Engländern  beitragen  mag. 
4)  Gewürze;  nach  Boerhave  entsteht  Hypochondrie 
bei  den  Indiern  durch  zu  grosse  Speichelabsonderung 
in  Folge  des  Betelkauens.  5)  Uebermässige  oder 
nnpasseude  Blotentziehungen.  6)  Samen  Verluste.  Be- 
kanntes; unter  12  im  Alier  von  18 — 20  Jahren  be- 
findlichen Hypochondern 9  meint  Vf.;  seien  es  wenig- 
stens 8  in  Folge  von  Pollutionen.  7)  Sitzende  Le- 
bensweise, hauptsächlich  durch  Verminderung  der  Haut- 
ausdünstung. 8)  Unterdrückung  eines  habituellen  Blut- 
flusses. Mit  Cessation  der  Menses  zusammenfallend 
fand  sie  Vf.  in  zwei  Fällen ,  mit  Retention  der  Hä- 
morrhoiden in  einem.  9)  InteUectuelle  Vermögen.  All- 
zustarke geistige  Anstrengung  hat  auch  körperliche 
Störungen  zur  Folge^  namentlich 'im  Verdaüungsappa- 
rat  durch  Sympathie  vom  Gehirn  aus.  10)  Gemüths- 
orregungen  unangenehmer  Art  mit  ihren  körperlichen 
Folgen.  Das  sechste  Kapitel  enPthält  die  Diagnostik 
der  Hypochondrie.  Mich^a  statuirt  keine  Identität 
zwischen  ihr  und  der  Hysterie  und  giebt  die  Unter- 
scheidungsmerkmate in  bekannter  Weise  an  ^} ;   eben 


*)  Eines  der  Unterscheidangsmerkmale  jedoch  erinnert  sich 
Ref.  in  diesem  Augenblick  nirgends  noch  gelesen  zu  haben: 
„La  femme  byst^rique  sonffre  presqne  sans  se  plaindre,  eile 


80  Bei  die  blosse  Nearopalhie  oder  Neurosthenie  noch 
von  ihi^  SU  trennen,  so  wie  auch  die  blosse  Gemfiths« 
Terstimmung  bei  Unterleibsleiden.  Desgleichen  rechne 
femer  J.  Frank  su.  der  Hypochondrie  mit  Unrecht 
die  fixen  Ideen  Melancholischer ,  dass  sie  von  Butter, 
Koth,  Wachs,  Glas  seien;  denn  es  erg&ben  sich  noch 
folgende  Unterschiede:  „Bei  den  Hypochondern  knüpft 
sich  das  Delirium  an  den  Instinct  der  Selbsterhaltung; 
bei  den  Melancholischen  besieht  es  sich  auf  das  Vor« 
mbgeuj  die  Individualität  der  Gegenstände  su  unter* 
scheiden  (A  la  faetdU  de  VindividuaUU  des  objet$ 
de  la  fuäure  ^  ein  etwas  dunkler  Passus;  ist  viel- 
leicht ein  Schreib-  oder  Druckversehen  untergelaufen, 
und  soll  es  heissen:  auf  das  Vermögen,  ihre  Indivi- 
dualität von  Gegenständen  der  Natur  zu  unterschei- 
den?). Die  Einen  reden  widersinnig;  weil  sie  sich 
dem  Tod  verfallen  glauben  ohne  eine  tödtliche  oder 
überhaupt  nur  eine  Krankheit  su  haben;  die  Andern 
irren  sich,  indem  sie  die  Identität  ihrer  Person  ver- 
kennen. Die  letzteren,  diejenigen  nämlich,  welche  sich 
in  Butter,  Wachs  u.  s.  f.  verwandelt  glauben,  zittern 
zwar  auch  vor  dem  Gedanken  ihrer  Zerstörung,  weil 
sie  sich  nicht  dem  Feuer  zu  nähern,  zu  trinken,  sich 
zu  bewegen  getrauen;  aber  diese  Furcht  bildet  nur 
ein  accessorisches  Merkmal.  Diese  Folgerungen  sind 
ganz  richtig,  sobald  man  die  falschen  Prämissen  die- 
ser Individuen  zugiebf  So  gehörten  denn  auch  nicht 
zu  der  Hypochondrie  diejenigen  Fälle  von  Melancho- 
lie, wo  die  Kranken  den  Tod  nur  furchten,  weil  sie 
vor  dem  göttlichen  Strafgericht  zittern  (wie  Hai  1er), 


ne  se  toiirnie»ta  nnllemeat  k  propDs  de  sa  uvM}  qaetfoe 
livrde  k  la  mölancoUe,  eile  est  acceMible  k  toutee  Jea  tao* 
tions  douces,  &  toutes  les  passions  g^o^rcnses,  surtont  aa 
sentiment  de  l'amour:  c'est  toat  Toppos^  chez  Thypochoa- 
dHaqoe/'    Wir  kalten  dies  für  aebr  wesentliche  PunltCe. 

7  ♦ 
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oder  weil  sie  glauben  vergiftet  su  werden  u.  dgK; 
denn  zur' Hypochondrie  sei  noth wendig ^  dass  der  In^ 
süoct  der  Selbsterhaltung  überreizt  sei^  und  dass  Pa* 
iient  sich  eine  Krankheit  einbilde.  —  Wir  kennen 
nicht  glauben,  dass  auf  diese  Weise  die  diagnosiische 
Schwierigkeit  9  welche  der  Vf.  Mcfa  selbst  geschaffen 
hat,  indem  er  die  Hypodiondrie  sur  Monomanie  maeht, 
gelöst  sei.  Nach  ihm  wurde  der  ganze  Unterschied 
iswischen  der  Hypochondrie  und  den  übrigen  Arten  von 
Monomanie  zuletzt  doch  nur  auf  den  rerschiedenea 
Inhalt  der  fixen  Idee  hinauslaufen.  Es  ist  aber  durdi«> 
aus  kein  Grund  vorhanden,  die  Todesfurcht  bei  den 
andern  Moiiomanieen  für  blos  aecessorisch,  und  bei 
der  Hypochondrie  für  primär  zu  erklaren.  Vielmehr 
ist  sie  audh  bei  der  Hypochondrie,  wie  wir  schon  sa^en, 
kein  .  wesentliches  Symptom ;  ue  ist  auch  hier  nieht 
der  Grund  der  Ersdieinuogen,  sondern  nur  ein  sehr 
häufiges  Folgesymptom.  Dies  weiter  darauthun,  würde 
eine  Darlegung  unserer  eigenen  Aniiehten  erfordern, 
in  welche  wir  aber  hier,  wo  wir  es  blos  mit  Kritik  zu 
thun  haben,  natürlich  nicht  eingehen  können.  ^^  Bine 
andere  Verwechslung  wäre  nach  Vf.  möglich  mit 
Selbstmordmonomanie;  aber  wenn  auch  Hypochondrie 
sehe  manchmal  davon  sprächen,  dass  sie  ihren  Leiden 
^urch  den  Tod  selbst  ein  SUide  machen  wellten,  00  sei 
«s  ihnen  doch  niemals  damit  Ernst;  sie  wollten  damii 
blas  Theilnahme  erzwingen,  und  kämm  nie  zur  wirk«- 
liehen  That.  Wenn  hiebei  Vf.  sie  eines  der  Mktel, 
sich  von  der  blossen  Erheucheluog  des  Selbstmordent- 
Schlusses  zu  überzeugen,  öfters  den  Kunstgriff  ange- 
wendet hat,  dass  er  den  Kranken  unter  dem  Siegel 
des  Geheimnisses  ein  Mittel  zu  geben  versprach,  wo- 
imtck  sie  sich  leicht  und  ohne  Schmerzen  aus  der 
Welt  schaffen  konnten,  und  ihnen  als  solches  Pillen 
aus  Brodkrume  und  Asa  foetida  reichte,  welche  aber 
sodann  die  Kranken  nicht  anrüiurten,  sondern  vielmehr 
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den  VL  w«gon  •einer  WillflUirigkeit  vor  der  gensea 
WeU  lierantereetsten :  so  niftge  der  Leeer  eeleebeidea^ 
eb  ein  aolchee  Verfidiren  sich  für  den  Arnt  siemt. 

Das  siebente  Kapüely  Verlauf  und  Dauer,  ist|  wie 
das  nehUj  Ausg&nge  und  Prognose,  von  geringem 
Werlh;  die  Thatsachen  sind  nach  den  Ansichten  des 
Vf8.y  die  wir  eben  kennen  gelernt  haben,  oft  sehr  ge« 
waltsam  gedeateU  Als  Ausg&irge  der  Hypochondrie 
nioinit  er  übrigens  an:  den  in  Gesundheit  (den  häu- 
figsten), in  den  Tod,  in  eine  organische  Krankheit, 
und  in  eine  andere  Art  von  folie.  Auch  das  netmie 
Kapitel  y  CompUcationen,  enthilt  nichts  sonderlich  Be- 
merkenswerthes.  Das  zehnte  und  lotste  Kapitel  end-* 
lieh  bandelt  von  der  Therapie,  welche  der  Vf.  seiner 
Bintheilung  der  hjrpochondrisohen  Krankheitsformen 
genftss  im  Allgemeinen  gut,  aber  doch  keineswegs 
gr&adlieh  genug  bespridit.  Neues  finden  wir  dabei 
Dichl,  wenn  es  nicht  etwa  folgende  Bemerkung  be- 
treffs des  Verhaltens  des  Arstes  gegen  die  Neigung 
der  Kranken,  mit  den  Mitteln  su  wechseln,  ist:  „Dans 
toQS  les  cas  promettes*lui  avec  assurance  de  le  gudrir, 
repetex^-ltti  mille  fois  quo  pour  cela  vous  aves  des 
remedes  merveilleux,  infaiUibles;  et,  s'il  avait  ddja 
coDSult^  d'autres  mAiecins,  dites-lui  avec  non  moins 
d'aplomb  quo  vous  avex  en  votre  possession  des  mo- 
yoBS,  des  secrets,  inconnus  de  vos  oonfreres;  que 
vous  dtes  teut  dispos^  a  les  lui  appliquer,  pourvu  qu'il 
astrmgne  a  vos  conseils/'  Wenn  man  dem  Vf.  viel« 
leiiAt  auch  sugeben  mag,  dsss  namentlich  bei  dieser 
Krankhmt  der  Arst  ohne  einige  Charlatanerie  nicht 
auskommen  k&nne,  so  ist  doch  diese  Art  und  WeisOf 
sie  auszuüben,  schwerlich  mehr  mit  der  Würde  des 
Arztes,  besonders  seinen  CoUegen  gegenüber,  vereinbar. 

Sollen  wir  nun  ein  Gesammturtfaeil  über  das  ganse 
Werk  abgeben,  so  müssen  wir  eine  ziemlich  reichhal* 
tige  Zusammenstellung  von  Material  und  manche  in- 


im 

leressante    Bemerkungen    an  demselben  anerkennen; 

aber  einen   eigeotlichen  FortsehriU  in  der  Pathagenie 

und  Therapie  sucht  man  darin  vergeblich*    Der  rechte 

Preis  ist  hier  noch  zu  gewinnen. 

Hagen» 

Psychologie  d'Aristote,  opuscules  traduits  en  fran- 
9ais  ponr  la  premidre  fois  et  accompagn^s  de 
notes  perpetuelles  par  J.  Barthelemy  Saint- 
Hilaire.    Paris,  1817.     gr.  8. 

.  Das  immer  umfangreicher  werdende  Gebiet  des 
dem  ärztlichen  Stande  nothwendigen  Wissens  macht 
antiquarische  VortrefFlicbkeiten  um  so  leichter  über- 
sehen, wenn  sie  in  todten  Sprachen  mitgetheilt 
stnd^  zu  deren  Leetüre  wieder  die  Geläufigkeit  oder 
die  gehörige  Kenntniss  fehlt  ^}.  Deswegen  müs- 
sen wir  es  Herrn  Barthelemy  Saint -Hilaire 
besonders  Dank  wissen,  aus  den  Werken  eines 
leuchtend  hervorragenden  Geistes  des  grauen  Alter- 
thums,  das  die  Wiege  der  eigentlichen  Wissen- 
schaftlichkeit  birgt,  uns  dasjenige  in  der  sich  stets 
mehr  ausbreitenden  überrheinischen  j  nachbarliche» 
Mundart  überliefert  zu  haben,  was  uns  zunächst  in- 
teressiren  muss,  und  wovon  Vieles  in  seinen  Grund- 
zügen noch  heutigen  Tages  Werth  hat  und  Geltung 
behält.  Das  Genie  fordert  die  Zeit  heraus  und  küm- 
mert sich  um  den  gewohnlichen  .Ideengang  nicht.  Nur 
nnbegriffen  verkannt ,  macht  es  seinen  Siiifluss  früher 
oder  später  entschieden  geltend  und  findet  seine  Ver- 


*)  Wir  haben  auch  eine  deutsche  Uebersetzimg  von  „ilrt«^o« 
teles  über  die  Seele"  mit  Anmerkungen  begleitet  von 
Mich.  Wcnzl  Voigt.  Neue  Auflage.  XXll  u.  2ö6S.  8. 
Leipzig,  Magazin  für  Literatur.  (Die  erste  erschien  Frank- 
furt u.  Leipzig  1794.    6.)  Dw. 
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ehrer  und  Bewunderer  su  allen  Zeiten.  Das  des  Ari- 
stoteles war  eins  der  ni&chtigsten ,  die  jemals  existirt 
haben.  Ohne  Hiilfsniittel  Eur  ErleicIUerung  wissen- 
schaftlicher Untersuchungen  vorzufinden  ^  deren  Be- 
griffsausbeute bis  dahin  so  gut  wie  für  nichts  zu  ach- 
ten blieb  und  wobei  die  Experimente  noch  fast  ganz 
unterlassen  waren,  errieth  er  auf  eine  wundersame 
Weise  die  Geheimnisse  der  Natur,  drang  tiefer  in  die 
gebeimnissvollen  Tiefen  der  Philosophie  und  wandeile 
mit  gleich  festem  Schritte  auf  allen  Bahnen  mensch- 
licher Intelligenz ,  sich  meistens  nur  allein  auf  eigene 
Anschauungen  und  Beobachtungen  dabei  stützend. 
Betrachtet  man  seine  Gesammtwerke,  so  wird  man 
von  Erstaunen  hingerissen  und  begreift  die  Verehrung, 
welche  ihm  die  einsichtsvolle  Welt  Jahrhunderte  hin* 
durch  zollte,  in  denen  alles  Licht,  das  die  Finsternisse 
des  Mittelalters  erhellte,  aus  dieser  fruchtbaren  Quelle 
zu  strömen  schien.  Auch  die  geringsten  Werke  von 
ihm  tragen  das  Gepräge  eines  umfassenden,  überra- 
genden Geistes,  der  keinen  Gegenstand  behandelte, 
ohne  reiche  Entdeckungen  und  sinnvolle  Bemerkungen 
dabei  zu  machen.  So  treffen  wir  specielle  Theorieen 
bei  ihm  an  über  Farben,  den  Geschmacks-  und  Ge- 
ruchssinn und  die  Beziehungen  dieser  verschiedenen 
Phänomene  zu  einander;  dann  eine  sehr  durchdachte 
Prüfung  der  von  ihm  zuerst  aufgeworfenen,  höchst 
wichtigen  und  noch  obsdhwebenden  Fragen: 
1)  Lassen  sich  unsere  Empfindungen  ins  Unendliche 

theilen,  wie  die  Körper  oder  die  Bewegungen  der 

Körper,  welche  sie  hervorrufen? 
i)  Bis  zu  welchem  Punkte  bleibt  es  möglich,  zwei 

Empfindungen  gleichzeitig  wahrzunehmen  ? 
Seine  Abhandlung  über  das  Gedächtniss  und  die  Er- 
innerung enthält  psychologische  Beobachtungen,  deren 
Genauigkeit  nicht  grösser  sein  konnte  und  deren  Werth 
noch  immer  die  Probe  besteht.      Die  Erscheinungen 
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des  Schlafes  und  des  Wachens  sind  von  ihm  grossen 
Theils  gana  richtig  erklärt.  Die  Träume  und  ihre  Be- 
ziehungen hat  er  auf  eine  Weise  erörtert,  als  wenn 
er  das  gegenwärtige  Zeitalter  anticipiren  wollte.  In 
dem  Kapitel  üher  Divination  widerlegt  er  mit  grosser 
Kraft  die  dahin  schlagenden  Vorurtheile  seiner  Zeit; 
welche  die  angesehensten  Menschen  gefangen  hielteii 
und  noch  zur  Stunde  unter  gebildeten  Menscheuklas- 
sen  herrschen.  Die  Exposition  über  das  allgemeine 
Fundament  -  der  Bewegung  bei  den  Thieren  bietet  eine 
geniale  Theorie  dar,  die  den  Urgrund,  vermittelst  des- 
sen sich  gewisse  Wesen  spontan  bewegen,  mit  dem 
ewigen  Principe  in  Verbindung  stellt,  worauf  das 
Weltall  beruht. 

In  seinen  Arbeiten  ütber  Lebenslänge  und  Lebens- 
kurze, über  die  Jugend  und  über  das  Alter,  über  Le- 
ben und  Tod,  so  wie  über  Respiration,  finden  sich  auf 
jeder  Seite  scharfsinnige,  wahre,  der  ganzeif  Reihe 
organisirter  Wesen  entnommene  Beobachtungen,  wel- 
che darthun,  dass  die  gegeawSrtig  unter  dem  Namen 
der  vergleichenden  Physiologie  cultivirt  werdende 
Wissenschaft  ihm  nicht  unbekannt  war.  Was  er  über 
diesen  Gegenstand  ausgesprochen,  bleibt  bei  aller  seit 
ihm  gewonnenen  Bereicherung  andauernd  von  unzwei- 
deutigem hohen  Interesse.  Er  weist  hier  nach,  wie 
die  Organisation  der  Athmung  sich  in  dem  Maasse 
complicirt  und  vervollkommnet,  als  das  Ens  animak 
selbst  auf  der  Scala  der  Wesen  steigt,  so,  dass  beim 
Menschen  diese  Function  die  ausgebildetste  und  be- 
wundernswürdigste zugleich  ist,  wie  beständige  und 
nothwendige  Relationen  zwischen  der  Organisation  der 
Wesen  und  dem  Medio  existiren,  -worin  sie  die  Natur 
versetzt  hat,  in  der  Art,  dass  die  Einen  Kiemen  fuh- 
k'en,  weil  sie  im  Wasser  lebeü  und  es  respiriren  sol- 
'len,  die  Andern  mit  Lungen  versehen  sind,  weil  sie 
in  der  Luft  leben  müssen,   und  die  Natur,  die  nichts 
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doppelt  macht^  die  selbst  niemals  etwas  vergeblich  thut, 
in  keinem  Thiere  Kiemen  und  Lungen  vereinigt  hat^ 
obgleich  sie  Amphibien  zu  schaffen  wussie«  Man  fin- 
det iit  der  fraglichen  Abhandlung  endlich  mit  erstau* 
nenswertber  Klarheit  die  Verhältnisse  der  Respiration 
2a  den  wichtigen  Phänomenen  des  Lebens  und  des 
Todes,  der  Geburt ,  der  Jugend  und  des  Alters  aus 
einander  gesetzt. 

Osnabrück. 

AuguH  Droste,  Dr. 


üeber  die  Section  für  Anthropologie  und  Psy- 
chiatrie anf  der  Yersammlnng  zu  Aachen. 

Unter  den  «twa  MO  bl«  550  In  Aachen  anweMnien  llreM* 
den  Aernten  und  Natarfonchern  betenden  sich ,  wenn  ich  reeht 
gezählt  habe,  13  Irrenärzte,  d.  h.  erste  oder  Ste  Aerste  oder 
Assistenzärzte  an  Irrenanstalten,  nämlich,  .  I)  ans  EngUmdz 
Dr.  Robertson,  ConsoU.  physician  der  Militär  -  Irrenanntalt 
so  Tarmonth  (noch  nicht  eröffnet);  f)  ans  Hoiiandi  Professor 
Schroeder  ran  der  Kolk  ans  Utrecht.  Dr.  Schnoo* 
toogt  ans  Amsterdam,  Dr.  Leenwen  aosHarlem,  Dr.  Et  ort« 
ans  Deventer;  8)  ans  Deutschland:  Dr.  Rner  ans  Mars» 
berg,  Dr;  Snell  ans  Bbecbach,  Dr.  Fried  rloh  Bngelkoa 
aof  Hodenberg  bei  Sremen,  Dr.  Aichars  ans  Endonloh  bei 
Bonn,  Dr.  Meier  ans  Hildesheim,  Dr.  Focko  nnd  Dr. 
Heinrich  ans  Siegbarg,  und  meine  Wenigkeit.  SSnr  Sootion 
f8r  Psychiatrie  und  Anthropologie  hatten  sich  sehr  ▼ielo  ein* 
geseichnet  CKanflente,  Geistliche  n.  s.  w.),  doch  verrnnthe  Ich, 
dass  dies  entweder  nnr  der  Form  wegen  geschehen  Ist,  oder 
dass  diese  Herren  bald  weggeblieben  sind,  als  sie  merkten, 
dass  es  dort  viel  zn  medizinisch,  und  nicht  anthropologisch  ge- 
Bog  znglDg.  Dagegen  ist  die  psychiatrische  Section  »tom  sehr 
vielen  Mitgliedern  der  medizinischen  Section  besncht  worden, 
«td  wir  kaben  von  Anfang  bis  zu  Bnde  ein  leidliches  Andito* 
rimn  gehabt.  — «  Mein  obiges  Yerselchniss  der  anwesenden  Ir- 
Yeaärzte  hat  schon  bemerkliek  gemacht,    dass  ausser  Rner 
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uud  mir  keine  Directoren   dffentlicher  IrreDanstalten   Beatscb- 
iands  erscliienen  waren.     Dieser  Airsfall  hat  uns  in  der  Tbat 
recht  viel  Schaden  gethan.     Nicht  allein,    dass  er   gleich  An- 
fangs   die    Nothwendigkeit     einer     besondern    psychiatrischen 
8ection  in  Frage  stellte ,   sondern   es  mussten  auch  ehendeskalb 
die  wichtigsten  allgemeinen  ^eitfragen  ganz  ansgesch losseil  blei- 
ben.   Und   Oberhaupt  ist  meine  Meinung ,  dass  die  Sache  nicht 
bestehen  kann,   wenn  sich  nicht  künftig  die  Vorsteher  der  Ir- 
renanstalten eifriger  dabei  betheiligen.     In  einer  vorbereitenden 
Versammlung  hielt  der  Sectionsfilhrer  Hr.  Dr.  Hahn  ans  Aachen 
einen   kurzen   Vortrag  über   die  Nothwendigkeit  einer  solchen 
Section   für  Anthropologie  und  Psychiatrie  und  den  davon  zu 
erwartenden  Nutzen  für  die  Ausbildung  der  Psychiatrie,    für 
Beförderung   der  Theilnahme   für  die  Irren  und  die  bürgerliche 
Gesellschaft,  für  Verbesserung  der  Irren-Verwahranstalten,  für 
Forderung  der  nothigen  Reformen  im  öffentlichen  Irrenwesen,  — 
selbst  für  die  Arzneiwissenschaft  im  Allgemeinen.  —    Am  Mon- 
tag, den  20.  September  Morgens  8  Uhr,  fand  die  erste  Sitzung 
der  Section  für  Psychiatrie  Statt;   man  hatte  mir  die  Ehre  er- 
wiesen, die  Verhandlungen   zu  leiten,   und  ich  eröffnete  diese 
dorch   eine  kurze  Rechtfertigung    der    Bildung  dieser  Section, 
mit  einem  geschichtlichen  Rückblick  darauf,  wie  sich  nach  ein- 
ander die  Philanthropie,   die  Philosophie  uud  die  Medizin  der 
Sorge  für  die  Irren  zu  bemächtigen  gesucht  haben,  wie  aber 
noch  jetzt  die  Medizin  erst  bemüht  sei,  ihr  hauptsächliches  Recht 
auf  die  Psychiatrie  geltend  zu  machen ,  und  wie  erst  dereinst, 
wenn  dieser  Streit  von  ihr  gewonnen  sein  werde,  die  psychia- 
trische   Section  sich    mit   der  medizinischen  werde  vereinigen 
können.  —    Dann  sprach  Dr.  Richarz  aus  Endenich  über  die 
Crrundformen  der  chronischen  Seelenstörungen.    Er  wünschte  die 
bisherige  Verwirrung  in   der  Benennung   dieser  Grundformen, 
welche  zn  sehr  an  der  äusseren  Erscheinung  der  psychiscbea 
Anomalien   haften   blieb,   dnrch  tieferes  Eingehen  auf  die  zum 
Grunde  liegenden  Kraukheitszustände  des  Seeleuorgans  zu  be- 
seitigen.   Er  stellte  folgende    Unterschiede    auf:    1)  Abnormes 
Maass  der  Bewegung  der  VoM&llungen;  2)  Abnorme  Intensität 
der  Kraft  der  Vorstellungen;  <j^  Verbindung   beider  Abnormi- 
täten.   Ad.  1.    Entweder  a)  z|t>4angsame  Bewegung  der  Vor- 
etellnngen:  Depression;  oder  b)  zu.  schnelle  —  Flucht  der  Vor- 
atellnngen:  Exaltation.  Ad.  2.  Schwäche  der  Geisteskraft  Ans 
der  Verbindung  von  1  a  mit  2.  ergiebt  sich  Depression  mit  Lftli- 
mung,  melancholischer  Wahnsinn,   melancholischer  Wahnwitz, 
melancholische   Verrücktheit.     Ans    der  Verbiadang  vcm   1  b 


mit  t.  ei^^ebt  sich  Exaltatiim  mit  Lähnrang,  ezaltirter  Waka« 
BiDn,  ezaltirter  Wahnwits ,  ezaltirCe  Verrttditheit    Non  komoil 
aber   noch    1     anaserdem    hinan,    Belanng    des    den    psycki- 
sehen   Fnncttonen    yorstehenden    Hirntheils,     nnd    diea«    Ter* 
bindet   sieb    mit    der    Depression    aar  Melancholie  mit  Aafre- 
gang,    —    mit    der    Exaltation,     aar   Tobsacht    mit    Reiaung, 
mit  der  Lähmang;   zum  Schwachsinn  mit  Reizung.    Zar  Recht- 
fertigung des  Ton  dem  Vf.  gebrauchten  Ausdrucks  „Krankheits- 
xiistände  des  Seelenor^fan« ''  muss  ich  noch  hinzafQgen,  dass  er 
anstatt:  Bewegung  der  Vorstellungen  auch  sagte:  Bewegung  der 
Hirn-Molekfile ;    statt:  Geistesschwäche:  Verfall  der  Ernährung 
des  Gehirns.   —    Darauf  sprach   Dr.  Heinrich  sehr  fliessend 
nad  belebt  aber   Diagnose  der  Lungenkrankheiten  bei  Geistes- 
störungen, -^  nämlich:    Pneumonie  mit  dem  Ausgang  in  Hepa- 
tisation oder  in  Gangrän,  —  in  Pneumonie  mit  Tuberkel -Abla- 
gerung, —  und  chronische  Tuberkel -Ablagerung  unter  den  £r- 
Bcheiuungen  typhdsen  Fiebers.    Er  gab  verschiedene  durch  An- 
wendung des  Sthetoscops,  Plessimeters  und  Mikroscops  aufaufin- 
dende  diagnostische  Zeichen  an.    Hieran  knflpfte  sich  eine  knrae 
Discussion.     Dr.   Schneevoogt   erwähnte   der   Seltenheit  des 
Lungenbrandes,  den  er  in  den  letzten  8  Jahren  gar  nicht  beob- 
achtet; Rad  ins  ans  Leipzig  hatte  ihn  in  14  Jahren  2mal  ge- 
sehen, Flemming  2mal  in  17  Jahren.     Letzterer  hielt  es  für 
bcmerkenswerth,  dass  in  Holland  der  Lungenbrand  so  selten,  in 
Belgien  dagegen  nach  Guislains  Versicherung  so  häufig  vor- 
komme.   Dr.  Heinrich  glaubte,   dass  Guislain  Lungen -Er- 
weichung  mit    Lnrigenbrand    verwechselt  habe.     Schroeder 
van  der  Kolk  sah  das  Erscheinen  von  elastischen  Fasern  (?3 
in  den  Sputis  als  charakteristisches  Zeichen  des  Lungenbrandes 
an.   Professor  K.r ahmer  aus  Halle  deutete  auf  die  Beziehung 
hin,  welche  die    Verstopfung  der  Art.  pulmonalis  zu  der  Ent- 
stehung des  Lungenbrandes  habe,  und  führte  seine  Versuche  an 
Thieren  an,    zufolge  deren  die  Verstopfung  der  Lungenafterie 
mittelst  Kautschuk  Lungenbrand   erzeugte,    wodurch  er  Vir- 
chow's  dahin   einschlagende  Versuche  und  Behauptungen  be- 
stätigt gefunden  habe.    Virchow  nahm  in  Abrede,  derartiges 
behauptet  zu  baben.     Geh.  Rath  Stiebel  ans   Frankfurt  er- 
blickte in  der  Discussion  eine  Verwirrung  in  ein  fremdes  Ge- 
biet, welches  er  der  med.  Section   vorbehalten  wissen  wollte. 
Badins  erwähnte  noch  der  ursaclil.  Beisiehung,  in  welcher  sei- 
ner Meinung  nach  die  oft  so  schnelle  Entstehung  der  Tuber- 
colose  bei  Irren  za  den  ungünstigen  Verpflegungsverbältnissen 
«iieser  Kranken  atehen.    EndUck  erwähnte  Virchow  der  Mes- 
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svtfgen  dM  in  die  Lmigea  eindMngeadcn  Ltfft^lMnui  tlnreh  Hot« 
cklaaoo,  indeM  «r  sicli  inon  der  A&w«Bdaa{|  derselben  bei 
Irren  wertliTolle  AnfiicMtfaMe  aber  die  Terhandeiten  GegensUUide 
▼ereprmoli. 

Die  Dienstag -SiüBong,  in  welclier  Sclirdder  v.  d.  Kolk 
den  Yorsiü  fahrte,   wurde  von  diesem  durch  Mittheilung  eines 
Falles  von  Wi^hnsinn  eröffnet,   der  nach  Entstehung  von  Lun- 
gengangrän  in  Genesung  fiberging ,    worauf  die  Lungengangrän 
geheilt  wurde.     Die  an  meinen  Vortrag  fiber  Präcordialangst 
sich  knfipfpnde   Discussion  hielt  sich  -  besonders  an  den  von  mir 
aufgestellten  Satz:  dass  die  Präcordialangst  ihren  Ursprung  aus 
einer  Yitalitäts- Verletzung   der  Medulla  oblongata  nehme,   als 
Aadicationsstelle  des  N.  vagus.  Dr.  Hahn  vermisste  die  Berück- 
sichtigung einer  Krankheit,  wo  die  Bedeutung  des  vagus  für  Präcor- 
dialangst deutlich  hervortrete:  des  Keuchhustens.  Dr.  Richarz 
stellte  die  Causalbeziehung  derMed.obl.  in  Abrede,  weil  alle  psy- 
chischen Functionen  nur  im  grossen  Gehirn  ihren  Ursprung  näh- 
men.   Präcordialangst  entstehe,  wenn  das  grosse  Gehirn  sich  im 
Zustände  der  Depression  befinde  und  das  deprimirte  Gehirn  zu- 
gleich gereizt  werde.    F 1  e  m  m  1  n  g  hielt  darauf  die  Streitfrage : 
welche  Theile   des  Nervensystems  bei  den  psychischen  Zustän- 
den,  namentlich  den  Gefühlen  betheiligt  seien,    für  durchaus 
unerledigt;  worauf  Richarz  bei  dem  Satze  stehen  blieb:   es 
gebe  nur  ein  Seelen-Organ:  das  grosse  Gehirn.    Dr.  Heinrich 
meinte,  die  einzelnen  Nervenparthieen  würden  in  der  That  von 
den  Physiologen  noch  zu  wenig  bei    der  physiologischen  Be- 
trachtung der  Seelenerscheinungen  in  Erwägung  gezogen;  ge- 
wiss sei  aber,  dass  Respiration  und  Uerzbewegung,  die  nach  der 
pathologischen  Darstellung  Flemmings  bei  der  Präcordialangst 
so  sehr  betheiligt  seien,   unter  dem  Einflüsse  der  Med.  oblong, 
ständen.     Dieser  Bemerkung  tritt  Dr.  Krieger  bei.  —    Pro- 
fessor Schröder  v.  d.  Kolk  hebt  hervor,  dass  von  dem  Red- 
ner deyr  N.  sympathicus  mit  Unrecht  übergangen  sei,  welche 
Bemerkung  der  Redner  mit  Dank  entgegennimmt,  jedoch  sich 
durch  den  Hinblick  auf  die  Niederlagen  rechtfertigt,  welche  die 
Bedeutung  des  sympath,  für  das  psychische  Leben  in  neuerer 
Zeit  erlitten  habe.  —    Dr,  Jacobs  CEupen)  macht  die  Bemer- 
kung: es   gebe  schon  genug  Krankheiten;   die  Präcordialangst 
sei  ein  blosses  Symptom,   das   aus   verschiedenen  Krankheiten 
entspringen  könne;. es  sei  unnöthig,  sie  zu  einer  neuen  Krank- 
heit zu  machen.     Flemming  weiset  diesen  Vorwurf  als  un- 
gerecht zurück. 


100 

Veher  4i*  TerliMi4liiag»a  fai  ier  Dottntraitg «-  vmA  FiAitug- 
Siteoof  wer4e  ick  kor«  «ein  nHliMii  und  wage  nicht  Mekr  die 
Si^erlisaigkelt  des  Bertehletea ,  wenIgsteM  siciit  rAclmiekilicIi 
der  Ordnung,  sa  yerbürgen,  da  mir  die  Nammern  der  TageMit- 
ter  fehlen,  and  mnas  daher  anf  diese  und  die  au  erwartende 
Sections-Protokolle  verwiesen  werden* 

In  der  Donnerstag  -  Sitanng  CPrftMS  Director  Dr.  B  n  e  r) 
hielt  ich  einen  Vortrag  über  die  Wirkungsweise  des  Tar- 
tari  emetici  in  seiner  Anwendung  gegen  Psychopathieen. 
Schröder  van  der  Kolk  sprach  hierauf  Über  die  An- 
wendDiig  der  Bmetica  in  genere  bei  Geisteskrankheiten,  ins- 
besondere über  Verschiedenheit  der  Wirkung  des  Tart.  Miet 
lad  des  Copr.  «ulph. ,  indem  er  behauptete,  das«  letslerea  viele 
der  anerfreulichen  Nachtheile ,  die  Tart.  emet  habe^  nicht  be- . 
rnerhen  lasse,  ond  gewöhnlich  da  nfitae,  wo  jener  schade.  — 
Noch  mehrere  Andere  sprachen  bei  der  hieran  sich  knüpfenden 
Dtocassion.  Diese  lenkte  sich  hernach  airf  das  Opium,  wobei 
Engelken  die  Versicherung  ertheilte,  sein  Vetter  gebe  Jtei- 
neswegs  das  Opinm,  wie  man  ihn  beschnidigt  habe,  ohne,  son- 
dern nach  sehr  fester  Indioation.  Er  gab  darüber  Biniges  an 
and  fngte  hinzu,  dass  er  selbst  mit  dem  Nutaen,  welchen  ihm 
grosse  aahen  Opium  geleistet,  sehr  aofrieden  sei.  — -  Dann 
brachte  ich  die  hydriatrisehen  Versoche  aur  Mittheilung,  die  ioh 
bei  Geisteskranken  angestellt,  und  forderte  auf,  solche  Versuche 
mit  Vorsicht  au  erneuern.  —  Schliessliish  th eilte  der-  Prftsea 
einen  durch  Prof.  Schröder  v.  d.  Kolk  ihm  übergebenen  von 
iiia  in  Verbindung  mit  einigen  Collegen  (Everts,  Schnee- 
T  0  0  g  t  and  F 1  e  m  m  i  n  g)  redigirten  Vorschlag  mit ,  hetr effend 
geaeinschaftliche  Versuche  über  die  Wirksamkeit  u.  s.  w.  von 
bestimmten  Arzneimitteln.  Derselbe  fand  allgemeinen  Anklang, 
und  man  wünschte,  dass  seiner  ReaUsirung  durch  Verüffentli- 
chDDg  in  der  psychiatrisöhen  Zeitschrift  Vorschub  geleistet  werde« 
^  ist  folfcender : 

Es  wird  vorgeschlagen: 

1)  dass  verschiedene  Irrenürzte  sich  vereinigen  mügen,  über  die 
Wirksamkeit  von  bestimmten  Arzneimitteln  bei  ßeislesstd- 
nngen  Beobachtungen  anzustehen  und  Brfhhrungen  zu 
sammeln , 

2)  in  der  Art,  dass  wenigstens  drei  Aerzte  anaammentretea  in 
der  Wahl  eiaes  bestimmten  Mittels,  um  mit  deoiselben  in  den 
ihnen  geeignet  seheiaenden  Fällen  Versuche  aB»nstellen,  und 
nachdem  «ie ,  jeder  für.  sich ,  zo  bestimmtea  Resultaten  über 
^ie  Wirksammkeit,  Indicatian  und  die  Cantelen  der  Anwen- 
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dang  gekommen  seht  werden,  dieselben  mit  den  snr  Basis 
dienenden    genaaen    Beobachtangen    einem   Amte  aus  ihrer 
Mitte  nur   Gesammt-Hedaction   und  Bericht -Erstattung  aa 
•     übergeben; 

3)  dass  dieser  Bericht  so  schnell  als  möglich  in  der  Allgemei- 
nen Zeitschrift  fdr  Psychiatrie  veröffentlicht  werde,  wenn 
thunlich  spätestens  in  dem  zweiten  Hefte  des  betreffenden 
Jahrgangs,  damit  bei  der  nächsten  Versammlung  des  Vereius 
der  ?fatnrforscher  und  Aerzte  derselbe  Veranlassung  zu  wei- 
teren Besprechungen  geben  könne; 

4)  dasfi  ffir  jetzt 

a)  Tartarus  stibiatos  und  Sulphaa  cupri,  im. Vergleich  an 
einander ;  — 

6)  Digitalis  und  DCgi talin,  im  Vergleich  zu  einander, 

c)  Opium  und  seine  Präparate, 

d)  Camphor, 

zu  diesen  Versuchen   gewälUt  werden ,  und  dasa  sich  einst- 
weilen vereinigen 

ad  a)  die  Hnn.  Flemming  in  Sachsenfoerg, 

Schröder  v.  d.  Kolk  in  Utrecht, 
Zell  er  in  Winnenthal. 

ad  63  die  Hnn.  Jacobi  in  Siegbnrg, 

Jessen  in  Hornheim, 
Boller  in  Illenaa. 

ad  c)  die  Hnn.  Bergmann  in  Hildesheim, 

Riedel  in  Prag, 
Schneevoogt  in  Amsterdam. 

ad  d)  die  Hnn.  Amelung  in  Hofheim, 

Damerow  in  Halle, 
Bner  in  Marsberg; 

&)  dass  diejenigen  von  den  genannten  hier  nicht  anwesenden 
Herren,  welche  in  anderer,  als  der  vorgeschlagenen,  Weise 
sich  bei  diesen  Versuchen  zu  betheiligen  vorziehen,  ihren 
desfallsigen  Beschlnss  der  Bedaction  dieser  Zeitschrift  nüt- 
theilen,  damit  diese  einen  Ersatzmann  wählt; 

6)  dass  dieser  Vorschlag  in  der  vorliegenden  Form  nnr  als  eine 
Ch'undlage  für  diese  Unternehmung  und  das  dabei  einzuschla- 
gende Verfahren  betrachtet  werden  möge,  und  dass  die  hier 
nicht  genannten  anwesenden  und  abwesenden  Herren  Colle- 
gen  geneigt  sein  mögen  daran  Tbeil  zu  nebneB,  aod  der  Be- 
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dacüoH   d«r  Allgtaelaeii  Zeltsehrift  für  PiycUfttrle  Mlner 

Zeit  dM  ArxneiHiUtol ,   welches  sie  flir  Ihre  Veraoclit  ge« 

wAhlt,  und  die  Collegeo,  mit  welchen  sie  eich  dieeerhAlb  In 

Terbindong  gesetzt  haben ,    nnxnneigen ,    damit  durch '  Be- 

kanntmachnng  darfiber  eine  gewisse  Ordnung  und  Einhefl 

der  Bestrebungen  ersielt  werden  könne. 

In  Betreff  5  nnd  6  wfinscht  die  Bedactlon,  dass  die  genann* 

ten  Hnn.  Collegen  sich  je  eher  je  besser  an  den  unteraelchne- 

teu  Mitredacteur  wenden  mögen. 

Als  Amendement  wurde  noch  Torgeschlagen :  es  möge  alle- 
mal, wenn  mehrere  Collegen  sich  au  solchen  Versuchen  mit  ei- 
nem bestimmten  Arsneimittel  vereinigt  haben,  dies  dnrch  die 
Allgemeine  Zeitschrift  ffir  Psychiatrie  bekannt  gemacht  nnd  der 
gewählte  Berichterstatter  namhaft  gemacht  werden,  damit  je- 
der, der  etwa  Gegenrersuche  mit  demselben  Mittel  gleichseitig 
anstellen  wolle,  oder  der  Erfhhrongen  darOber  gemacht  habe, 
die  Resultate  derselben  rechtaeltig  dem  Berichterstatter  mltthei- 
len  könne. 

Freitags  -  Sitsung    (Präses    Hr.  Dr.   Hahn    ans    Aachen)« 
Br.  Focke  spricht  ober  Wechselfieber  als  Krisis  von  Geistes- 
krankheiten, bestätigt  durch  viele  Beobachtungen,  die  sich  all- 
jährlich in  Siegburg  wiederholen,  wo  im  Sommer  und  Herbst 
Febr.  interm.  endemisch   ist.      Kurse  Discussion.     Mitthellung 
ähnlicher  Fälle  von  anderer  Seite,    Aufforderung  (von  Flem- 
ming),  genau  die  Fälle,  wo  Geistesstörung  einen  remittirenden 
oder  intermittireuden.  Typus  behauptete,   von  denen  sn  unter- 
scheiden, wo  wirkliches  Wechselfieber  eintrat,  und  su  beach- 
ten, ob  in  den  ersteren  Fällen  sonstige  pathognomonische  Zeichen 
des  Intermittirens   (horripil.  Schweisse,    sedim«  lateric.)  vor- 
handen seien,  -—  die  Focke  nicht  beobachtet  bat.   Fall  von  Ma- 
nia  intermittens  ezqnisita  septimaua,    mitgetheilt  von  Flem- 
ming.    —      Richars    hält    einen    Vortrag    ober    die    Vor- 
zöge mehrerer   kleinen  über  ein  Land  vertheilten  Irren -Heil- 
anstalten   vor    einer    grösseren   Central -Heilanstalt.     Dagegen 
sprach  Focke.    Lebhafte  Discossion  för  und  gegen,  —  die  sich 
aber  znletzt  ins  Detail  zu  verlieren  drohete,  und  auf  allgemei- 
nere Gesichtspunkte  zurückgeführt  wurde.    Die  Zeit  war  abge- 
laufen, so  dass  nur  noch  Dr.  Focke  einige  Nova  aus  der  eng- 
lischen Irrenhans-Technik  mittheilen  konnte,  als:  englische  un- 
zerreissbare    Leinwand,  eine'  Vorrichtung,   das  Ausziehen  der 
Schabe  zn  verhindern,  Modell  zu  Polsterzimmern.    Danksagun- 
gen.   Schluss.     Ein  Vortrag  von  Schueevoogt  fiber  das  Ir- 
reowesen   in   Holland  konnte  nicht  mehr  gehalten  werden,  da 
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SchnetTOOgt  am  DonnersUg  Abesil  haito  «breiaeB  nQaieii; 
er  isl  für  die  Veröffentlich ung  in  der  ZeiUobrift  juigeeichert 
worden. 

In  der  am  Schluas  der  Dienstajge-Section  behnfa  der  Yer- 
l^audjnngen  aber  die  psychiatrisclie  SSeitscIirift  anberaomlen  aus- 
serordentliclien  Sitzung  (Mittwoch  den  92*  Septbr.)  anter  Yor^itx 
des  Prof.  Schröder  v.  d.  Kolk,  trag  ich  folgende  Wänsche 
der  Redaction  für  die  allgemeine  Zeitschrift  für  Psychiatrie 
vor: 

Wünsche  für  die  Zeitschrift. 

1)  Mitarbeit  von  Seiten  der  Psycliiatriker  nichtdeutscher  liän- 
der  germanischen  Stammes,  der  Holländer,  Dänen,  Sebwe- 
den  und  der  Schweizer,  durch  Einsendung  ihrer  Jahresbe- 
richte und  Mittheilung  aller  vorkommenden- Bewegungen  be- 
zfigUch  der  Psychiatrie.  Viele  von  diesen  sind  als  Mitglie- 
der aufgeführt,  ohne  gefragt  zu  sein,  auf  Anregung  durch 
Andere^  die  Aedaction  bittet  dies  zu  entschuldigen  und  ge- 
nehm zu  halten. 

2)  Die  Beantwortung  der  allgemeiaen  statistischen  Frage«  C^ber 
Fundamental  -  Einrichtung ,  Verpflegungsbeständ  u.  s.  w.)  ist 
unerwartet  ausgeblieben  von  den  Directionen  vieler  deut- 
schen und  selbst  preussiscben  Anstalten.  Dadurch  ist  die  Anf- 
stellung  einer  General -Uebersicht  selbst  der  vorhandenen 
Materialien  unmöglich  geworden.  Worin  kann  dies  Aus- 
hieibea,  welches  ein  deprimirendes  Zeichen  mangelnden  Ge- 
meinsinns der  deutschen  Psychiatriker  ist,  seinen  Grnnd 
haben? 

3}  Einsendung  von  Excerpten  von  Seiten  der  Irrenanstaltsdtreo- 
toren  ans  den  Zeitschriften  ihres  Bezirkes,  an  den  ihnea 
nächsten  Redacteur. 

4)  Aufmunterung  und  Anregung  zu  Original -Arbeiten« 

6)  Da  das  vom  Verleger  gezahlte  Honorar  steigt  mit  der  Zahl 
der  abgesetzten  Exemplare,  so  wird  die  Redaction  erst  durch 
reichlicheren  Absatz  zu  angemessenem  Honorarzahlungen  an 
die  Mitarbeiter  in  Stand  gesetzt  werden.  Die  Redaction 
wünscht  daher,  dass  auf  Anregung  durch  jdie  Irren-Anstalts- 
directoren  und  sonstige  Gönner  der  Zeitschrift  das  Beispiel 
Preussens  und  Badens  Nachahmung  finden  möge,  welche 
Staaten  resp.  50  und  10  Exemplare  für  Rechnung  des  Gou- 
vernements beziehen  und  an  Physiker  oder  Behörden  ver- 
theilen  lassen. 
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€)  Die  RedactioB  wfiuBcht,  es  mAge  Aber  die  hierüber  gofaMtea 
Reflolutiouen  und  gegebenen  Zuaicherungen  ein  Protokoll  auf- 
genoalmen  und  der  Zeitschrift  einverleibt,  auch 

7)  so  bald  als  thuulich  Abschrift  oder  Abdruck  der  SitJBungs- 
Protolcolle  der  Redaction  sagestellt  werden^  um,  wenn  mdg- 
lieh  noch  dem  Tierten  Hefte  des  vierten  Bandes  einverleibt 
20  werden,  oder  event.  ein  8upplementheft  anischen  dem 
vierten  und  ffinften  Band  bilden  an  können.  (Die  8itauug«- 
Protokolle  sind  während  der  Correctur  noch  nicht  eingegan- 
gen, die  Erfnllung  des  Wunsches  ist  daher  nnmOglich.) 

8)  Nene  Mitarbeiter,  auch  im  Fache  der  Hecension  neu  erschie- 
nener Werke,  werden  willkommen  sein. 

Diese  Wfinsche  sind  in  Nr.  6  des  Tageblattes  leider  mit  grossen  Ent- 
stellungen und  vielen  Druckfehlern,  Auslassungen  und  Zusätsen 
abgedrnckt  worden.    Man  hGrte  sie  willfAhrig  an.  -^    Ich  filgte 
hinzu ,   die  Redaction  würde  auch  ihrerseits  gern  die  Wunsche 
der  Leser  der  Zeittschrift  vernehmen  und   berAcksichtigeu.  — 
Dr.  Hahn  erwiederte:    er    glaube    dass    die  Zeitschrift  ihren 
Zweck  erfülle,  und  wflnsche,  dass  die  Redaction  auf  dem  betre- 
tenen Wege  fortfahre.    Zu  1  und  3  der  „Wünsche''  wurde  so- 
dann bemerkt,  dass  fdr  die  Realisirnng  dieser  Desiderien  direkte 
Schritte  von  Selten  der  Redaction  udthig  seien:  dieselbe  müsse 
die  Initiative  ergreifen,  sich  ad  1  Correspoudenten  in  den  ver- 
schiedenen nicbtdeutschen   LAuderh  erwählen,  welche  ihre  Ver- 
bindung  mit  den  Irrenanstaltsdirectoren  vermitteln   oder  beför- 
dern, ad  3  mit  bestimmten  Ufiifsarbeitrrn  iu  Verbindung  treten 
und  diese  ein  für  alle  Mal  und  ausschliesslich  mit  dem  Excerpi- 
ren  bestimmter  Journale  beauftragen,   dann   aber  nur  das  von 
ihnen  Excerptrte  aufnehmen  *).    Alle  fibrigen  Wflnsche  wurden 
als  billig  erkannt;  jeder  werde  gewiss  gern  au  deren  ErfAlluug 
beitragen.    Bestimmte  Resolutionen  ivnrden  jedoch  nicht  gefasst, 
feste  Zusicherungen  nicht  gegeben;    das   ge%vöhnUche  Protokoll 
übrigens  aufgenommen,  auch  (ad  T)  die  thuulichst  baldigste  Ein- 


*}  Thunlichst,  jedoch  unter  der  ausdrflcklich  wiederholten 
Bedingung  des  Festlialtens  an  der  Erfnllung  des  Wunsches 
ad  3  Seitens  der  deutschen  Irrenanstaltsdtrectoren.  Schon 
in  meinem  „P.  M.  an  Deutsehlands  Irrenärzte  über  die  Her- 
ausgabe einer  allgemeinen  Zeitschrift  für  Psychiatrie''  1841, 
so  wie  '  in  dem  „  Blick  rückwärts  und  vorwärts ''  1846 
Bd.IU.  S.  16  und  17,  ist  gesagt,  dass  die  Directoren  von 
jeder  Provinsial-  oder  Landes-Irrenanstalt  für  Mittheilungen 
von  allem  für  die  Zeitschrift  Interessanten  in  ihren  resp.  Be- 
zirken so  wie  für  die  betreifenden  Excerpte  aus  den  dortselösi 

Zeitsrhr.  f.  Psychiatrie.  V.  1.  8 
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Sendung  der  Abfchrift  oder  des  Abdmcks  der  Sitzung»- Proto- 
kolle  verlieisseu.  Einzelne  besondere  Anfragen  werden  ^Seitens 
der  Redaction  und  des  ürn.  Verlegers  brieflich  beantwortet 
werden. 

Hierauf  wünschte  Prof.  Schröder  v.  d.  Kolk,  mit  Hin- 
blick auf  die  von  der  psychiatrischen  Zeitschrift  propouirteu 
Schemata  zu  statistischen  Tabellen,  deren  Vereinfachung,  weil 
er  einerseits  sehr  wönsche,  dass  recht  viele  Länder  nleiehe 
Schemata  acceptiren  und  ihre  statistischen  Tabellen  nach  den- 
selben der  Redaction  übergeben  moehteu,  andererseits  aber  die 
proponirten  Schemata  für  zu  viel  umfassend,  zu  künstlich,  zu 
schwer  zu  handhaben  hielt,  als  dass  sie  allgemeinen  Eingang 
finden  könnten.  Man.mässe  nichts  fragen,  dessen  Nichtbeaut- 
wortung  man  im  Voraus  annehmen  könne;  noch  weniger  etwas, 
dessen  Beantwortung  zugleich  schwierig  und  von  nur  zweifelr 
haftero  Nutzen  sei.  Er  zeigte  an  mehreren  Beispielen,  dass  dies 
auf  die  proponirten  Schemata  anwendbar  sei,  bekannte,  dass  es 
ihm  uumöftlich  sein  würde,  denselben  in  den  holländischen  Irren- 
anstalten Eingang  zu  verschaffen;  und  legte  die  durch  ganz 
Holland  kürzlich  eingeführten  Schemata  vor,  und  trug  darauf 
an,  diese  (hauptsächlich  von  Dr.  Everts  entworfenen)  Sclie- 
roata  durch  eine  Commission  prüfen  zu  lassen,  und  falls  sie 
diese  Prüfung  bestehen  würden,  in  ganz  Deutschland  einzufüli- 
ren;  die  Commission  könne  in  nächster  Naturforscher- Versamm- 
lung Bericht  erstatten.  Flemming  wünschte  diese  Commission 
zugleich  mit  der  Frage  beauftragt  zu  sehen,  ob  Zählung  der 
Irren  nothwendig  sei ,  damit  im  Bejahungsfalle  feste  Verabre- 
dungen darüber  in  nächster  Versammlung  genommen  werden 
könnten.  Als  jedoch  die  Ernennung  dieser  Commission  zur 
Sprache  kam,  schlug  ein  Mitglied^  ich  weiss  selbst  nicht  wel- 
ehes  vor,  der  Redaction  der  Zeitschrift  anheim  zu  stellen, 
dass  sie  sich  mit  den  zur  Lösung  dieser  Fragen  geeigneten 


erscheinenden  medicinischen  Zeitschriften,  als  Mitherausge- 
ber zu  sorgen  hätten.  Die  Erfüllung  dieses  Wunsches 
ward  zugesichert  ror  dem  Erscheinen  der  Zeit<tchrift;  die 
Redaction  hat  bei  Uebernahme  derselben  sich  darauf  ver- 
lassen. Die  Erfüllung  ist  einfach  und  leicht  durch  Hnife  der 
Htllfsärzte;  sie  wäre  ein  thatkrällige»  Lebenszeichen  des 
wirklich  lebendigen  Vereins  deutscher  Irrenärzte  zu  die- 
sem nnsem  gemeinsamen  literarischen  Zwecke,  dessen  Er- 
füllung,  wie  gesagt,  unsere  gemeinsame  Ehrensache  ist 

JHP. 
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Collegen  in  Verbiiidong  tetxeii  «i5|(e;  und  bevor  Ich  renonstri- 
reu  konnte,  d«M  die  Eedaction  ja  keine  Macht  eei,  höchetena 

bittweiae  verfahren  könne,  der  Auftrag  von  Beiten  des  p^^xhia- 

triflcben   Congreaaeo  viel  wirksamer    sein  werde  ^   war  die 

8ii2ong  geschlossen.  Fl. 

[l>ie  Schemata  werden  im  nAcbsten  Holte  «ur  freien  Prüfting 
f;1eich  den  ersten  verOfentllcht  werden.  Die  IrrensJAlim^jfrage 
ist  nach  den  gemacbten  Erfahrungen  in  Betreff  der  einfachen 
IrrenmMlalfffragen  für  jetst  lediglich  ad  acta  an  nehmen ,  nad 
bei  der  nächsten  Versammlung  an  reproduciren.] 
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Groa^  (Adalb.)^  De  cannabi  indica.    Berol.  1846.    8. 

Brillaniowski y  De  animi  affectuura  in  molus  musculares 
involuntarios  efBcacitate.    Berol.  1846.    8. 
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Schutz  (Quil.),  De  vis  vitalis  et  vitae  pröcessas  theo- 
riis.    Berol.  1847.    29  p.    8. 

CüistorifichO 

MylIer(heop.')y  De  liquido  cerebrospinali.  Berol.  1847.  8. 
Köhler,  De  tuberciilosi  cerebral!.    Berol.  1847.    8. 
GuUeniag  (Maurit),  De  haeroorrhagia  cerebri,  addito 

hujas  morbi  spccimine.     Berol.  1847.    29  p.    8. 
Nemann  (Mich.),     Expositio    ncurologiae    Galcnicae. 

Berol.  1847.    29  p.     8. 

Unter  den  Thesen  folgende: 
Inanis  omnis  est  qiiaestio  de  sede  animae. 
A  solis  medicis  genuina  est  speranda  psycliologiae  caltara. 

Wiener  (Abrah.),  De  nervo  sympaihico  nonnuUa.    Be- 

roL  1847.    39  p.    8. 
Schumann V.Q.VhJ),  Degangliis.     Berol.  1847.  13p.  4. 

Armqnn  (Carol.  Fr.),  De  gangliorum  systematis  atru- 
ctura  penitiori  ejusque  functionibus.  Berol.  1847. 
38  p.    4.    C.  tab.  aen. 

Bennschedi  (Carol.),  Observationes  clinicae  circa  mor- 
bos  nervorum.    Berol.  1847.    8. 

Latsch  (Dav.),  De  morbis  hereditariis.    Berol.  1847.  8. 

Dettmann  (Philib.),  De  chorea  St.  Vili.  Berol.  1847. 
27  p.    8. 

Bessel  (Leop.),  De  chorea  St.  Viti,  adjuacto  specimine 
morbi,  quem  choream  St.  Vili  magnam  vocant.  Be- 
rol. 1847.    48  p.    8. 

Wollheim  (Siegfr.),  De  signis  suicidii.    Bresl.  1847.   8. 

Brosius  (Casp.  Max.)^    De  hebetudine  animi.     Bonn. 

1847.    28  p.    8. 

^forbi  animi  et  mentis  non  snnt  sine  corporis  morbo. 
Tobias  (Carol.) ,    De    hallucinationibus.     Bonn.    1847. 
48  p.    8. 

CEine  dem  Vater,  nnserm  geehrten  Herrn  Mitarbeiter  nnd 
dem  vieljäh rigen  Director  der  Trierer  Irrenanstalt,  zugeeignete 
fleissige  Arbeit.} 

Unter  den  Thesen  folgende: 
Morbi  animi  cuitu  generis  bnmani  non  aucti  sunt. 
Non  est  impetus  sive  instinctas  iuceudinm  parandi  Cpyromania). 
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Kotier  (Frid.),    Qaomodo   in    insaniam    valeat  Tobris 

iiitermittens.    Bonn.  184S.     45  p.     8. 

Unter  den  Thesen  folgende : 
Non  aliter  nunc  diagnosis  ae  habet  norbornm  cerebri,  quaai 

pnlniomini  ante  uanm  stethoscopi. 
Ex  pbjsiologia  proiclscatnr  necease  est  paychologia,        Bw, 

Die  vorliegende  Dissertation  Terdankt  ihre  Kntstehnng  In 
Siegburg  angestellten  Beobachtungen.  Nach  flflchtffger  BerOh- 
rnng  der  örtlichen  Verhältnisse,  welche  In  Stadt  und  Abtei 
Siegbarg  cahlreiche  Wechsellleber  bedingen  (während  andere 
Krankheiten,  besonders  phthisis  pnlm.  toberc.  verhältnlssuiAssig 
selten.  RefO,  geht  der  Vf.  anr  Mittheilting  von  10  Krankenge- 
schichten nber,  In  welchen  der  EInflnss  der  Intermlttens  auf  den 
Verlauf  der  Seelenstörong  nachgewiesen  wird.  (Ini  Jahr  1847, 
während  dessen  der  Verfuser  sich  als  Assistent  In  der  Anstalt 
aufhielt,  war  die  Endemie  stärker  als  sonst  ansgesprochen^  es 
wurden  daher  auch  mehr  Irre  ergriffen,  die  sonst  erfahrung»» 
gemäss  für  das  Intermittens- Miasma  weniger  empfänglich  sind 
und  auch  in  diesem  Jahre  im  Verhältniss  sehr  viel  weniger  Er- 
krank im  gsf  alle  darboten  als  die  Geistesgesunden.  Ref.)*  Der 
Vf.  fuhrt  2  Geschichten  weiter  aus,  giebt  Sklxaen  von  8  an- 
dern find  stellt  schliesslich  die  24  beobachteten  Fälle  tabella^ 
risch    zusammen.     Unter  diesen  24  worden  unter  dem  Verlauf 

der  Intermittens  gebeilt M.  S  W.  4 

gebessert „   4    „  3 

die  Intermittens  blieb  ohne  günstigen  Rinflnss  bei         „4    „6 
wobei  zugleich  zu  bemerken   Ist,   dass  die   letzteren  fast  nnr 
schlimmere  Formen,  also  Verrücktheit,  fixen  Wahn,  Narrheit 
U.S.  w.,  die  ersteren  fast  nur  Fälle  von  Manie  oder  Melancholie 
umfassen.    Es  könnte  dieser  letztere  Umstand  diejenigen,  wel- 
che trotz  dieser  nnd  der  Angaben  früherer  Beobachter  noch  im- 
mer an  der  Möglichkeit  zweifeln,  dass  intermittens  Irreseln  zu 
heilen  vermöge ,  zu  der  Behauptung  verleiten ,  es  sei  4iier  eben 
nur  von  leicht  heilbaren,  d.h.  bei  jeglicher  Mediration  und  auch 
ohne  diese  von  selbst  verschwindenden  Irreselnsfomen  die  Rede. 
Eine  solche    Einwendung  zu  widerlegen  dient  am   besten  eine 
kurze  Mittheilung  6t s  ersten  Falles.      1.    If^.  ^.,  Sohn  eines  hy- 
pochondrischen Engläuders,  mit  dem  Patient  auch  In  somatischer 
Beziehung  Aehnlichkeit  hatte,  war*  von  mittleren  Verslandesan- 
lagen und  stillem  Wesen.    Er  litt  frOh  schon  häufig  an  hartnäk- 
kigen  Obstructionen   nnd  mit  18  Jahren  zuerst  an  hypochondri- 
scher Verstimmung,   in  welcher  er  sich  das  Leben  zu  nehmen 
versuchte.    Der  Melancholie  folgte  Exaltation.    In  den  foli^enden 
3  Jahren,    während    der    Patient  kaufmännische  Beschäftigung 
trieb,   kamen   blutige  Hämorrhoiden  zur  Entwickelung.    Inzwi- 
schen hatte  Patient  sich  eine   Zeit  lang  der  Onanie,  später  der 
Venus  vulgivaga  ergeben.    Es  trat  zum  zweiten  Male  Irresein 
auf,  diesmal  zuerst  Exaltation,  dann  tiefe  Depression.    In  4  Mo- 
naten hergestellt,   blieb  Patient  wieder  einige  Jahre  frei,  wäh- 
rend deren  er   sich  einem  religiösen  Leben  zuwandte.    Nach 
dem  3ten  Anfalle,  der  dem  2ten  vollkommen  analog  war,  begann 
Patient  das  Studium  der  Theologie.    Nach  eigener  Aussage  war 
er  früher  in  das  Extrem  des  Aberglaubens  gefallen,  und  ging 
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imu  fiber  in  das  iMidere  4er  fTrivotiUU,  trank  vftfl,  Ittt  einigemal 
an  SyphiliH  and  Gonorrhoe  und  fing  auch  wieder  an  Onanie  zu 
treiben,  während  sein  6eniÜth  durch  eine  zarückgewiesene  Liebe 
tief  afficirt  ward.  Dabei  bestanden  die  CJoterleibabeachwerden, 
hartnäckige  Obstructionen  u.  s.  w.  fort.  Nach  djährigem  Zwi- 
schenraum begann  nun  zum  4.  Male  jet^t  anhalteodee  Irresein. 
•— .  Der  Kranke  trat  mm,  28  Jahr  alt,  in  die  Anstalt.  Es  zeigte 
eich  ein  l>eständi|;er  Wechsel  zwischen  Manie  und  Melancholie 
ohne  bestimmten  Typus.  Während  der  Manie  starker  Appetit, 
gute  Verdauung,  wäLrend  der  Melancholie  das  Gegentheil;  mit 
der  Manie  Ohrensausen  und  Gesichtstäuschungen,  zugleich  flüch- 
tige, zitternde  Bewegungen;  dieses  niclit  vorbanden  bei  der 
Melancholie:  dabei  stets  eine  gewisse  Einsicht  in  das  Krank- 
hafte der  Zustände.  Während  der  ersten  Jahre  trat  nur  in  so* 
fern  eine  Aenderung  ein,  als  freie  Zwischenräume  sich  zwischen 
die  Anfälle  einschoben,  welche  selbst  jedoch  a«  Intensität  zu- 
nahmen, bald  den  heftigsten  maniakalischen  Furor,  bald  grösste 
melancholische  Versunkenheit  darstellend.  So  blieb  es  Jahre 
lang,  obwohl  das  Unterleibsleiden  bei  geeigneter  Behandlung  fast 
ganz  getilgt  schien.  Die  Prognose  wurde  immer  zweifelhafter« 
Imf  6.  Jalire  endlich  tritt  eine  leichte  Tertiana  ein,  die  4  An- 
fälle macht  und  ohne  alle  Medicatien  schwindet.  Seit  dieser 
Z^it,  nunmehr  V,  Jahr  lang,  ist  W,  S*  nicht  nur  von  jeglichem 
Anfall  frei  geblieben,  sondern  hat  auch  seinen  iiebensmuth  und 
eine  psychische  Haltung  wieder  gewonnen,  gleich  frei  von  aber- 
gläubischer Befangenheit,  wie  von  frivoler  Ausgelassenheit. 

Nicht  uninteressant  sind  ferner  die  Fälle  II,  IV,  V,  VI  und 
X,  in  welchen  allen  die  Intermittens  als  Heilmoment  erscheint, 
während  Fall  lU  auch  eine  andere  Erklärung  zulässt.  Im  Fall 
VUI  kehrte,  nacKdem  die  Intermittens  gewichen,  allmählig  das 
Irresein  zurück,  im  Fall  IX  ebenso,  doch  in  minderem  Grade. 

Die  Erklärung  für  die  gunstige  Wirkungsweise  der  Inter- 
mittens in  den  angeführten  Fällen  sucht  der  Vf.  darin,  dass  in 
derselben  das  Irresein  als  secundäre  Hirnneurose,  hervorgegan- 
gen aus  Leiden  der  Unterleibsorgane,  durch  den  mächtigen  Eiu- 
fUkauB  der  Intermittens  auf  diese  letzteren  gehoben  worden. 

Der  Vf.  schliesst  seine  fleissige  Arbeit  mit  einer  kurzen  Er- 
wähnung des  umgekehrten  Sachverhalts,  der  Entstehung  von 
Irresein  ans  Intermittens.  P     Focke 


Bekanntmachung. 

Gesetz  über  die  Irren --  Heil-  und  PflegemnetaU  zu  Jena. 
Da  das  Gesetz  vom  23.  Februar  1821 ,  die  Irrenanstalt  zu  Jena 
und  die  Verpflegung  der  Irren  überhaupt  betreifend,  in  vielen 
Beziehungen  den  jetzigen  Verhältnissen  nicht  mehr  entspricht, 
so  haben  Wir  die  Erlassnng  eines  neuen  Gesetzes  für  ange- 
messen erachtet  und  verordnen  daher,  nach .  vernommenem  Bei- 
rathe  und  erlangter  Zustimmung  des  getreuen,  Landtags,  Fol- 
gende»: 


113 

g.  1*  In  4«r  Irr«»-  UM'  «nd  Pi^yitil»»  w^lobe  ta  Be^ 
rfickaichtigiHig  des  in  KiagMg •  4«9  GeMtaes  von  tS.  Febnuir 
la^l  aiuge0pr«cluieB  Zweckes  attch  kflaftig  Ibren  Sita  In  Jena 
kalten  soll,  Anden  Geistes-  und  Gemfithskranke  aller  Art,  wel- 
che dem  GrassheraeclliMe  aagehdren,  Aoftiahae,  wenn  sla 
a)  entweder  Heilnng  heÜNi  lassen  ^ 

oder  wenn 
6)  deren  Unterbringnnf  nur  Skskerheil  des  Kranken  oder  I« 
Wentlieken  Interesse  notwendig  erseheint 

%,  t.  Ist  eine  der  anter  •  and  b  aogegebenen  Toraniisetsttn- 
gen  Torlianden,  so  haben  sowohl  die  Verwandten ,  als  der  Vor- 
nond  des  Kranken  nnd  snbsidiarisch  auch  die  Vertreter  des 
Betma^benirks  das  Becht,  die  Anfnahme  desselben  an  ver- 
langen* 

S.  B.  SSwangsweise  nnd  gegen  den  Willen  der  (.f.  be- 
sefohneten  Berechtigten  darf  die  Elnliefemng  nur  in  dem  %.  f. 
unter  b  erwihnten  Falle,  oder  wenn  die  Heilnng  in  der  Hei« 
nath  entweder  gar  nicht  oder  in  gann  unangemessener  Weise 
versucht  wird,  stattfliideo« 

g.  4.  Ausländer  dfirfen  In  die  Irrenanstalt  nur  dann  auf- 
genommen werden,  wenn  dieses  der  Raum  gestattet  nnd  voll- 
ständige  Vergütung  des  Aufwandes  gewährt  wird.  Tritt  nach 
ihrer  Aufnahme  eine  Ueberffillung  ein,  so  ist  dafär  an  sorgen, 
dasa  sie  möglichst  baldigst  ans  der  Anstalt  wieder  entfernt 
werden. 

S-  d.  Ohne  ausdrückliche  Genehmigung  Unserer  Landes- 
direction  darf  Niemand  In  die  Irrenanstalt  aufgenommen  werden. 

Nur  in  besonders  dringenden  Fällen  darf  eine  provisorische 
Ausnahme  von  dem  Director  der  Anstalt  verfügt  werden;  der- 
selbe hat  jedoch  davon  bei  Unserer  Landesdirection  sofort  An- 
zeige zu  machen  nnd  deren  nachträgliche  Genehmigung  eiuau- 
holen. 

g.  6.  Die  Kosten  des  Aufwandes  für  inländische  Pfleglinge 
werden  nach  Maassgabe  des  Heimatbgesetzes  vom  11.  April  1833 
und  nach  festgesetzten  Tarifen  für  die  verschiedenen  Klassen 
der  Pfleglinge  beigebracht. 

Es  bleibt  in  den  Fällen,  in  denen  die  Beibringung  der  Ko- 
sten nicht  möglich  ist,  ohne  die  Substanz  des  Vermögeus  des 
Kranken  anzugreifien,  dem  Ermesfen  Unserer  liandesdirection 
überlassen,  diese  an  erhalten,  wenn  dieses  der  Director  der 
Anstalt  aus  Rücksichten  auf  den  Heilzweck  oder  die  Erhaltung 
der  Gesundheit  für  wünschenswerth  ansieht  nnd  deshalb  gut- 
achtlich berichtet.    In  solchem  Falle  wird  der  fehlende  Beitrag 
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liis  zar  Hohe  des  Betrags  des  Yerrodgeiis;  welches  der  Kranke 
besitzt,  ganz  aus  der  {Staatskasse*  bezahlt  und  etwa  vorhandene 
altmentationspflichtige  Verwandte  treten  erst  dann  ein,  wenn 
lind  in  so  weit  der  Aufwand  diesen  Betrag  übersteigt.  Der 
Staatskasse  verbleibt  der  Anspruch  auf  Ersatz  des  bestritteneu 
Aufwandes  an  das  Vermögen  des  PAe^lings^  Die  Verwendung 
des  Arbeitsverdienstes  der  Pfleglinge  bleibt  dem  Ermessen  der 
betreffenden  Verwaltungsbehörden  überlassen.  *) 

S.  7.  Die  Entlassung  geheilter  Pfleglinge  wird  von  dem 
Director  selbstständig  verfügt,  die  Entlassung  ungeheilter  darf 
nur  mit  Genehmigung  Unserer  Landesdirection  erfolgen.  Dage- 
gen darf  der  Director,  wenn  er  dieses  für  den  Heilzweck  for- 
derlich und  sonst  unbedenklich  erachtet,  auch  nugeheilte  nnd 
genesende  aus  der  Anstalt  benriauebn,  er  hat  jedoch  mindestens 
acht  Tage,  zuvor  der  Landesdirection  und  der  betreffenden  Orts- 
Polizeibehörde  (dem  Amte,  Gerichte,  Stadtrathe),  davon  Anzeige 
zu  macheu  and  es  darf  eine  Beurlaubung  nicht  über  zwei  Jahre 
dauern. 

§.  8.    Das  Gesetz  vom  23.  Febr.  1821  ist  aufgehoben. 

Urkundlich  haben  Wir  dieses  Gesetz  höchst  eigenhändig 
vollzogen  und  mit  unserm  Grossherzoglichön  Staatssiegei  be- 
drucken lassen. 

So  geschehen  nnd  gegeben  Weimar  am  29.  Mai  1847. 

(L.  S.)        Cgez.)    Karl  Friedrich. 

Cgez.)  Freih,  v.  Crersdorff,   Schweitzer,   v,  Watzdorf.    C,  Tkon. 

V.  Wegner, 

vdt.    Ernst  Müller. 

(Extract  aus  dem  Regierungsblatt  fnr  das' Grossherzogthum 
Sachsen -Weimar -Eisenach.    Nr.  16.  18470 


Amtliche    Verfügung. 

Die  Abschriften  der  gerichtlichen  Obductious-  nnd  Gemiiths- 
zustands-Untersuchnngs -Verhandlungen,  welche  den  Königlichen 
Regierungen   Seitens  der    Königlichen  Gerichtsbehörden  witge- 


*)  Eine  so  beachtens-  als  nachahmungswerthe  Bestimmung. 
Das  Angreifen,  ja  das  Consnmiren  der  Substanz  des  Ver- 
mögens, der  Verkauf  von  Acker  und  Land  in  Folge  des 
Aufenthalts  des  Seelen\(ranken  in  der  Anstalt  erschwert  je 
nach  Umständen  die  Genesung,  macht  die  Entlassung  unsi- 
cher, befördert  den  Ruckfall,  führt  zur  Unheilbarkeit,  und 
jedenfalls  hat  die  psychische  Krankheit,  wider  Wissen  und 
Willen  des  Erkrankten,  denselben  nach  seiner  Wldergene- 
sung  um  sein  Vermögen  gebracht  und  ihn  arm  und  unglück- 
lich gemacht.  Dw. 
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tli«nt  werden ,  sind  biodg  nickt  allein  anleierlieli  geschrieben, 
sondern  enthaUen  avch  mitanter  sinnentstellende  Sdireibfedler, 
wodurch  nicht  selten  die  richtige  Benrtheilung  der  Unsersuchnn- 
geu  nnd  Begntachtnngen ,  so  wie  der  erfolgten  Feststellung  d^s 
objectiven  Thatbestandes  aweifelhaft,  mithin  der  Zweck  der 
dnrch  die  Kdniglicben  Medicinal-Colleglen  und  resp.  durch  die 
KoDigliche  Wissenschaftliche  Deputation  fOr  das  Medlcinalwesen 
vorsunehmenden  ReTision  nnd  Superrevislon  mehr  oder  weni- 
ger verfehlt  wird. 

SBnr  VerhAtang  dieser  Uebelstände  ist  es  snnachst  n6(hig, 
dass  die  bei  gerichtlichen  Geschäften  xugeaogeneu  Physiker  nnd 
Aerste  den  Königlichen  Gerichtsbehörden  stets  deutlich  nnd 
fehlerfrei  geschriebene  Berichte  nnd  Gutachten  einreichen.  Die 
Königliche  Begiemng  beauftrage  ich  daher,  solches  den  Physi- 
kern und  Aersten  ihres  Dopartoments  nur  besonderen  Pflicht 
so  machen.  Der  Herr  Justiaminister  wird  demnächst  von  die- 
ser Anordnung,  die  Königlichen  Gerichtsbehörden  In  Kenntniss 
setzen  one  dieselben  anweisen,  von  nun  an  genau  collatlonlrte 
and  von  den  mit  der  Collationirnng  beauftragten  Beamten  be- 
sonders attestirte  Abschriften  der  der  Obductionsverhandinnge» 
und  der  Verhandlnugen  in  GemnthsjEustands-Untersuchnngssachen 
den  Königlichen  Regierungen  mitsutheilen,  wie  solches  Seitens 
mehrerer  Gerichtsbehörden  schon  jetat  geschieht. 

Berlin,  den  ll.October  1847. 

Der  Minister  der  geistlichen,  Unterrichts-  und  Medicinal- 

Angelegenheiten. 
An 

die  Königliche  Regierung 

an 

CirctUare» 


Statut  zur  Jacobi  -  Stiftung. 

S.  U  Die  sm  31.  Mars  1847  nur  Erinnerung  an  diesen  Tag, 
das  fnnfaigjährige  Doctor- Jubil&um  des  Hrn.  Ober-Mediclnal- 
Rath  Jacobi,  Directors  der  Provinaial  -  Irren  -  Heilanstalt  au 
Siegburg,  enUtandene  Jacobi -Stiftung  hat  zum  Zweck: 

Verbesserung  der  Irret^flege  durch  Verbesserung  des 
Wärterpersonals  in  der  Rheinischen  Provinziai-Irren- 

heilanstalt. 

S.  2.  Die  Jacobi  -  Stiftung  erstrebt  die  Erreichung  dieses 
Zweckes 

a)  durch  jährlich  am  Stiftuiigstage  nu  ertheilende  Prämien 
an  solche  Wärter  oder  Wärterinnen,   die  sich  durch  besondere 
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daaernde  Pfltchttretie  im  Umgänge  mit  den  Kranken,  wobei  anch 
auf  Acte  hervorstechender  Aufopferung  Rücksicht  genommen 
werden  soll,  ansgesrelchnet  haben. 

6)  durch  Beförderung  moralischer  und  intellectueller  Aus- 
bildung des  Wärterpersonals. 

g.  3.  Zur  Erreichung  des  Zweckes  werden  freiwillige 
Beiträge  gesammelt,  die  theils  capitalisirt ,  theils  zugleich  mit 
dem  Ertrage  der  Zinsen  und  der  für  die  Stiftung  bestimmten 
Sammel  -  Buchte  der  Heilanstalt  verwendet  werden«  Jedoch 
sollen  die  von  der  Generalversammlung  einmal  capitalisirten 
Summen  unantastbar  bleiben,,  und  diese  letztere  Bestimmung  im 
Statut  nicht  abgeändert  werden  dürfen. 

S.  4.  Der  Vorstand  des  SHftangs- Vereins  wird  gebildet 
ans  einem  Präsidenten  (gegenwärtig  dem  Jubilar),  eüiem  Se- 
crelär  und  einem  Rendanten. 

S«  5.  Die  Wahl  des  Secretärs  und  Rendanten  geschieht 
jährlich  in  der  Geteeral-Versammlnng  durch  Stimmzettel. 

S.  6.  Die  Mitgliedschaft  für  jedes  laufende  Stiftungsjahr 
wird  erworben  durch  Zahlung  eines  jährlichen  Beitrags  von 
f  Thaler,  was  durch  Zahlung  von  10  Thalern  auf  einmal  com- 
pensirt.wird. 

S.  7.  So  lange  ein  Mitglied  seinen  Austritt  deiii  Vorstande 
nicht  angezeigt  hat,  wird  es  als  Mitglied  und  als  willig  beträch- 
tet, den  jährlichen  Beitrag  zu  entrichten.  Wer  dasselbe  ver- 
säumt, soll  vom  Rendanten  erinnert  und,  wenn  er  der  Erinne- 
rung nicht  Folge  leistet,  als  ausgeschieden  betrachtet  werden. 

g.  8.  Die  jährliche  General- Versammlung  am  21.  März  be- 
ginnt ihre  Sitzung  jedesmal  um  10  Uhr  Vormittags  in  einem 
Locale  der  Heilanstalt  mit  Vorlegung  des  Jahresberichts. 

S.  9.  Geschäft  der  General  -  Versammlung  ist  Besprechung 
der  Interessen  der  Stiftung,  Beschlussnahme  über  die  voip  Vor- 
stande in  Vorschlag  zu  bringenden  Wärter  und  Wärterinnen 
nebst  Feststellung  der  Belohnungen,  Prnftaug  ane  Üechargtrimg 
der  Rechnungen  nnd  Berathung  über  Anlegunje;  der'  Fonds. 

S.  10.  In  allen  Fragen  wird  durch  Stimmenmehrheit  ^ntr 
schieden;  bei  Stimmengleichheit  entscheidet  der  Präsident 

S.  11.  Der  Jahresbericht  mit  einer  Uebersicht  der  Mitglie- 
der des  Vereins  sowie  ein  Auszug  aus  dem  Protocoll  ^wird  den 
Mitgliedern  nach  der  Versammlung  zugestellt. 

g.  12.  Der  Rendant  hat  über  sämmtiiche  Einnahmen  Rech»^ 
nung  zu  legen,  sowie  mit  dem  Secretär  eine  fortlaufende  Liste 
der  Mitglieder  zu  führen. 
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$•  13.  Der  Rendant  soll  aneh  alle  Antgaben  der  Stiflniig 
soirie  die  von  derselben  bewilliaten  BelohnongMuamen ,  sobald 
dieselben  geprüft  resp.  beschlossen  worden,  ansaablen. 

S.  14.  Der  Secretlr  soll  Im  Allgemeinen  für  die  n<(tbigen 
Anordnungen  und  fdr  Ausfflbning  der  Beschlflsse  der  Gesell- 
schaft Sorge  tragen.  Kr  soll  die  In  seine  Gescbäflssphäre  fal- 
lende Correspondena  besorgte»,  das  ProtolMll  ftthren,  sowie  die 
Redaction  des  Jabresbe^ichtfs  Obemebmen. 

S.  15.  Etwa  nothwendig  erscheinende  Verindernngen  der 
Statuten  werden  der  General -Versammlung  vorbebalten. 


Obiges  Statut  wurde  in  einer  allgemeinen  consCHnfrenden 
Versammlung,  ao  der  alle  die  bisherigen  Unferaelchner  der 
Jacobl  -  Stiftung  durch  eine  Aufforderung  in  der  KOln.  Zeitnng 
vom  16.  September  d.  J.  eingeladen  worden,  am  5.  October  d.  J. 
festgestellt. 

Ausserdem  ward  beschlossen,  die  eingegangenen  und  bis 
zor  ersten  Generalversammlung  eingehenden  Summen  vorTäutfg 
auf  der  königl.  Bank  sn  deponiren  und  die  Zinsen  sowie  ilen 
Ertrag  der  Sammel- Büchse  dann  anr  Verwendung  gelangen  au 
lassen. 

Die  übrigen  Beschldsse  werden  im  Jahresbericht  mitgetheilt 
werden. 

Es  ward  der  Vorstand  gewählt.    Diesen  bilden : 
Obermedicinalrath  Dr.  Jacobi,  Präsident 
Zweiter  Arat  Dr.  Focke,  Secretär. 
Verwalter  Brambach,  Reudant- 

Es  wfrd  gebeten , ,  in  Angelegenheiten  der  Stiftung  sich  an 
einen  der  beiden  Letzteren  an  wenden  und  die  geaeichneten 
Beiträge  im  Laufe  dieses  Jahres  dem  Rendanten  angehen  an 
lassen. 

[Wir  können  nicht  umhin,  aur  Ehre  des  Namens  nnd  der 
Sache  zunächst  unsere  geehrten  Herren  Mitherausgeber  und  Mit- 
arbeiter um  Einsendung  von  Beiträgen  an  ons  aur  weiteren 
Beförderung  an.  den  Rendanten ,  oder  direct  an  diesen ,  angele- 
gentlichst an  ersuchen.3  Red. 


liscellen. 


In  der  Land-  Irr enanstäU  zu  Neu^Ruppin  befanden  sich  am 
Schiasse  des  Jahres  1845:  94M.  58W.  =  152.  Im  Jahre  1846 
siud  aufgenommen  worden  25M.  4<W.  =  39.  Summa  119  M. 
72  W.  =  191. 

Davon  sind  :  1)  als  geheilt  entlassen  6  M.  4  W.  =  10. 
2)  gebessert  entlassen  2M.  :=  2.  3)  gestorben  8M.  8W.  ±=16. 
4)  nach  andern  Anstalten  transportirt  4  W.  =  4.  Es  sind  also 
im  Jahre  1846  überhaupt  16M..  16W.  =  32  abgegangen  und  am 
Schlüsse^  .4ej|9.e\ben  103  M.  56  W,  =  159  darin  verblieben.  Die 
Durchschnittszahl  der  in  der  Anstalt  verpflegten  Personen  be- 
trug im  Jahre  1846  täglich  160.  Unter  den  160  Pfleglingen  be- 
fanden sich  53,  welche  iheils  zu, jeder  Beschflftigung  unfähig 
waren,  theils  nur  in  eiiier  "Welse  beschäftigt. werden  konnten, 
die  keinen  Ertrag  gewährte;  die  übrigen  107  Personen  haben, 
auch  in  psychischer  Uin^icht^  zu:  ihrem  eigenen  Besten  periodisch 
zn  nützlichen  Arbeiten  angehalten  werden  können  und  sie  haben 

1)  durch  Flachs-  nud  Heedespinnen        21.RthIr.  14$gr.  11  Pf. 

2)  durch  Federnreissen  .        .        .        44>    ,/     2t    «,      6  „ 

3)  durch  Strohdeckenflechten    .  252    „       13    „      1  „ 

4)  dorch.  Handarbeiten  ausserhalb 

der  Anstalt        .        ...      305    „      18    „    —  „ 

zusammen      634RthIr.  7  Sgr.    6  Pf. 
baar  verdient,  sodann  auch  noch  durch 
^rsparniss  an  Ausgaben  für  ver- 
schiedene Verrichtungen  in  der  An- 
stalt       537'  „'     ly    „      1  ,, 

im.Gau^n  also     1171  Bthlr.20>gr.    7  Pf. 
eingebracht.  "  ^^    ^*    -w  ..  .    , 

(Aus  dem  amtlichen  Bericht  über  Verwaltung  des  Kuriuär- 
kischen  Landarmen-Wesens  für  1846.) 
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In  der  Irren-  und  Siechenanstalt  zu  Stralsund  unter  Lei- 
tung des  Dr.  Picht  (vergl.  d.  Ztsclir.  Bd.!!.'  S.296— SlO.)  be- 
fanden  steh  Schluss  December  1844:  25  Pfleglinge,  12M.  u.  13  W., 
unter  diesen  Kranken  3  Sieche.  —  Zugang  im  Laufe  d eis  Jah- 
res 1845:  5  Pfleglinge,  3M.  2W.,  Abgang  4,  2M.  2W.,  davon 
IM.  geheilt,  1  W.  ungeheilt;  IM.  und  1 W.  gestorben.  Ende 
December  1845  Bestand:  26  Pfleglinge,  13  M.  13- W.,  unter  die» 
sen  Kranken  2  Sieche.  —  Zugang  1846:  5  Pfleglinge,  3  M. 
2W.  Abgang:  2W.  entlassen.  Bestand  ult.  December  1846: 
29  Pfleglinge,  14 M.  und  15 W.,  unter  diesen  Kranken  2  Sieche. 

In  der  nach  dem  amtlichen  Bericht  sehr  zweckmässig  ge- 
leiteten kleinen  Anstalt  herrschen  Sparsamkeit,  Thätigkeit,  Ord- 
nung, Reinlichkeit  und  besonders  Gewöhnung  der  unreinlichen 
Kranken  an  letztere  in  vorzüglichem  Grade.  Der  Gesundheits- 
zustand der  Pfleglinge  ist  in  beiden  Jahren  ausgezeichnet  gewe- 
sen, und  erklärt  der  Dr.  Picht,  nachdem  dieser  vortreiTIiche 
Gesundheitszustand  diese  drei  Winter  geherrscht  hat,  dass  die 
Luftheizung  unter  den  dort  stattfindenden  Bedingungen  wenig- 
stens keinen  nachtheiligen  Einfluss  auf  die  Gesundheit  des  Pfleg- 
lings ausgeübt  hat.  Die  Arzneikosten  betrugen  nach  Abzug 
d«s  Babbats  43  Thir.  2  Sgr.  1  Pf. 


Für  Ostpreussen  sind  die  Pläne  für  den  Neubau  einer  relativ 
verbundenen  Irrenheil-  und  Pflegeanstalt  nach  den  für  die  Pro- 
vinz Sachsen  entworfen  und  soll  die  Anstalt  nun  errichtet  wer- 
den in  Peterswalde,  Vg  Meile  von  Wehlau.  Das  zu  dem  Be- 
kuf  angekaufte  Grundstück  umfasst  ein  Areal  von  2  Hufen  oder 
61  Morgen  81  Q  Ruthen  an  der  bei  Wehlau  in  den  Pregel  flies- 
senden Aller,  liegt  50  Fuss  über  dem  Wasserspiegel,  auf  einem 
freundlich  gelegenen  Plateau  mit  Waldpartieen ,  gutem  Gemnse- 
boden  u.  s.  w.  Die  Lage  ist  günstig,  möglichst  nach  der  Mitte  der 
Provinz  zu,  die  Verbindung  mit  der  Haupitstadt  ganz  bequem. 

.Für  Westpreussen  wird  der  Neubau  einer  relativ  veVbnn- 
denen  Irrenheil-  und  PflegeanstaU  ia  der  Nähe  des  bei  der  Stadt 
Schwetz  befindlichen  grossen  Landarmen-  und  Krankenhauses 
beabsichtigt.  tVergl.  Bd.  L  dieser  Zeitschr.f.  Phychiatrie.  Eiul. 
S.  XXXIV  -  V.  u.  Bd.  U.  S.  183  — 186.)     C^ach  amtl.  Berichten.) 

Oestreich.  Ein  längst  gehegter  Wunscli  und  eine  oft  hinans 
geschobene  Holfnung  wird  endlich  und  in  glänzender  Weise 
erfüllt:  der  Staat  hat  äen  Bau  eines  neuen  Irrenhauses,  wel- 
ches in  vier  Jaltren  vollendet  sein  muss,  befohlen  und  hiezo 
800,000  flL  0.  M.  angewiesen. 
iWien^  7.  Novbr,  1847.    Anggb.AUg.  Ztg.  Nr.  316.)  Dw. 
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Kopenhagen,  den  27.  Novbr.  1847.  Durch  Kanäle! -ftescript 
ist  eine  Commission  ernannt  worden,  welche  die  aar  Erricbtong 
einer  Irrenanstalt  in  Jütland  erforderlichen  Bauten  leiten  soll. 
CPreass.  Allg.  Ztg.  Beil.  zu  Nr.  336.  4.  Decbr.  1847.) 

Mitglied  der  Commiwiioii  ist  der  Hr.  Dr.  S  e  I  m  e  r ,  welcher  in 
Verbindung  mit  der  Gesellschaft  Philiatrie,  besonders  durch  seine, 
rechtzeitig  für  die  Stände,  erschienene  Schrift:  Allmindelige 
Grnndsaetuinger  for  Daarevaesenets  Intretning«  KiöbenhaTn 
1846.  (Allgemeine  Grundsätze  für  die  Errichtung  des  Irren- 
wesens), wesentlich  und  zumeist  auf  Erreichung  dieses  zeitge- 
mässen  Resultats  hingewirkt  hat.  Hr.  Dr.  Thygesen  hat  in 
seinem  ausfuhrlichen  Schreiben  „über  den  Zustand  der  Irren- 
pflege  in  Dänemark '',  Kiel  d.  I.April  v.J.  in  der  medicinisehen 
Centralzeitung  die  Zustände  und  die  Verdienste  der  Gesellschaft 
und  des  Dr.  Seim  er  um  die  Reform  derselben  näher  dargelegt. 
Der  Hr.  Dr.  Seim  er,  welcher  bei  seinem  Besuche  hier  in  Halle 
den  14.  Decbr.  v.  J.  uns  auch  den  neuen  Plan  vorleiete,  wird 
gewiss  den  Wunsch  nach  baldigen  weiteren  Mittheilungen  aber 
die  Irren  -  Angelegenheiten  Dänemarks  in  unserer  Zeitsehrift 
erfüllen. 


Neue  Irrenanstalt  zu  Paris.  Nachdem  das  Gonseil  g^n6- 
ral  die  Nothwendigkeit  der  Errichtung  eines  neuen  Hospitals 
für  die  Paralytischen,  Epileptischen  und  Seeienkranken  erkannt 
hat,  soll  die  Frage  in  Betreif  der  Uerstellung  einer  solchen  als 
Filialanstalt  zu  Bicdtre  erörtert  und  dem  Geperal-Cooseit  in 
seiner  nächsten  Sitzung  vorgelegt  werden.  # 


Irrenanstalt  zu  Madrid.  Durch  Decret  der  KSnigin  Isa- 
belle vom  13.  Novbr.  1846  soll  zu  Madrid  eine  Muster -Irren- 
anstalt errichtet  werden.  Dr.  Pedro  Maria  Rubio,  Mitglied 
des  Kon.  Couseil  fär  den  öffentlichen  Unterricht  und  einer  der 
Leibärzte  Ihrer  Majestät,  welcher  lange  Zeit  fnr  diese  Schö- 
pfung sich  interessirt  hatte,  ist  Mitglied  einer  Commission  zor 
Sammlung  und  Erledigung  der  nöthtgen  Vorarbeiten,  zur  sofor- 
tigen Wahl  des  Terrains,  der  Entwerfung  der  Pläne  u.  s.  w. 


Kanton  St.  Gallen.    In  der  Nacht  vom  14.  Januar  ist  die 
Irrenanstalt  im  Kloster  Pfäffers  gänzlich  abgebrannt.    Ueber  die 


EnlsMiaDi^  dM  Braadtes  cirovlirrä  ▼«racMedene  0«rieM«;  man 
will  von  b&swiiligMT  BfnaMiftiiBg  sfirMiien,  was  aber  noch  4er 

Bestätigaog  bedarf. 

(Preiiss.  Allg.  Ztg.  1848.    Nr.  26.) 
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Boston^  te.  Octbr.  184r.  Der  Staat  Bf aajtaehaseitfl ,  Ai  4e«- 
seu  Haaptetaitt  ich  dieaea  acirreibe,  aMi  im  Begriff)  den  in  Men« 
England  zuerst  gegründeten  fitaata-IrrenhAuaera,  Blinden-  und 
Taabstummen-AnstaUen  eine  selbst  in  Europa  nur  erst  in  Paris, 
ia  Berlin  und  auf  dem  Abendberge  in  der  feichweiz  bestehende 
Schale  zur  Heranbildung  und  £rz|ebung  der  SSchwach-  und 
Blödsinnigen  folgen  zu  lassen.  Nachdem  unsere  gesetzgebende 
Versammlung  schon  im  Frfihlinge  1846  einen  Ansschuss  nieder- 
gesetzt hatte  zur  Zählung  der  Schwach-  nnd  Blödsinnigen  in 
QBserem  Staate,  wie  aur  Einziehung  von  Nachrichten,  was  an 
anderen  Orten  für  deren  Bildung  und  Erziehung  geschehen  sei, 
hat  dieser  Ausschuss  im  gegenwärtigen  Jahre  eiueu  auf  Befehl 
der  Gesetzgebung  gedruckten,  anziehenden  Bericht  erstattet. 
Dieser  Bericht  enthält  Insbeaoadere  eine  gründliche  DarsteHang 
und  Schilderung  der  trefflicheii  derartigen  Methode  und  Bchule 
VotUe's  10  Bicdtre  bei  Paris,  von  unserem  Mitbürger  Herrn 
Cr.  Summer,  und  es  scheint  keinem  Zweifel  zu  unterliegen,  dass 
mh  Massachusetts  beim  Zusammentritt  der  Gesetzgeber  Im  na- 
benden Frühjahre  das  schüne  Verdienst  erwerben  wird,  auch 
in  diesem  Kweige  der  Bildung  mid  der  Liebe,  den  übrigen  Staa- 
ten Amtrifca'a  vorananleuchteo,  wean  die  Mittel,  bei  der  blefi- 
gen  gro^usen  WohlthätigKeit,  gewiss  nicht  mangeln  werden. 

Grosses  Aufsehen  erregt  hier  das  Schicksal  des  zwanzig- 
jäiirigen  Schriftführers  der  hiesigen  Gefängniss-Gesellschaft,  ei- 
nes wegen  seines  Privat-Charakters  hochgeachteteu  Geistlichen. 
Nachdem  derselbe  als  beständiger  Verfasser  der  Jahresberichte 
jener  Gesellschaft  sich  ia  früheren  Jahren  groaae  VerdienatA 
um  die  Verbesserung  von  Gefängnissen  und  um  die  Errichtung 
von  Staats-Irrenhäusern  erworben ,  hat  er  während  des  letzten 
Jahrzeliends  mit  Einseitigkeit  und  Halsstarrigkeit  jede  Verbes- 
serunjp;  des  ihm  als  Ideal  erscheinenden  Aubnrnschen  Systems 
von  sich  gewiesen  und  Alle«,  was  in  dieser  Hinsicht  in  Phila^ 
<lelpliia  und  England  geschehen ,  in  jenen  weit  verbreiteten  Be- 
richten entweder  entstellt  qder  ganz  unerwähnt  gelassen.  Die 
ui  Folge  hiervon  stets  abnehmende  Geltung  und  Achtung  jener 
Gesellschaft  oder  vielmehr '  der  von  ihrem  Organe  alleinig  ab- 
gefassten  Berichte  hat  endlich  seit  zwei  bis  drei  Jahren  in  de- 
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ren  SehooMe,  ▼on  ikren  tr«ffliolMleii  und  k»aiij[;steii  BlitgHeileni 
ansgebend,  eine  Reaction  hervorgerufen,  die  eine  lür  unseren 
Staat  hoffentlich  Gutes  bringende  Annäherung  an  die  philadel- 
phische,  ununterbrochene  Kioselhaft  zur  Folge  hatte,  gleichsei- 
tig aber  auch  bei  dem  gedachten,  an  seinen  bisherigen  Ueber- 
zengungen  irregewordenen  Geistlichen  zuerst  Verschlossenheit 
und  Trübsinn,  zuletzt  aber  Yöllige  Geistesverwirrung  erzeugt  hat. 
CBeil.  zur  Aug.  Prenss.  Ztg.  1847.    Nr.  314.) 


Zu  Gheel  ist  ein  Irrer  109  Jahr  alt  verstorben. 
CGaz.  m^d.  de  Paris.    Yari^t^s  Nr.  18.  1847.)  Dw, 


Heyfelder  CRnst's  Magaz.  Bd. 66.  Hft.3.  S.297.)  sah  das 
Haematoma  auriculae  an  einem  23  Jahr  alten  Miillergesellen 
von  kräftiger  Constitution,  welcher,  nachdem  er  früher  häufig 
ana  der  Nase  geblutet,  mehreife  Tage  an  heftigen  Schmerzen  in 
der  rechten  Ohrmuschel  litt,  unter  welchen  sich  im  oberen  Theil 
der  Ohrmuschel  eine  hühnereigrosse  geröthete  Geschwulst  bil- 
dete, welche  später  fluctnirte.  Eine  Incision  entleerte  dunkel 
gefärbtes  flüssiges  Blut,  und  mit  Hülfe  der  Sonde  gelangte  man 
nun  in  eine  geräumige  Höhle,  die  nach  34  Standen  von  neuem 
mit  dünnflüssigem  Blut  angefüllt  war,  das  durch  einen  aberma- 
ligen Einschnitt  entleert  wurde.  Es  entstand  Eiterung;  Heilung 
in  3  Wochen. 

Derselbe  beobachtete  das  Haematoma  auch  noch  mehrmals 
bei  Personen,  die  vermöge  ihrer  Beschäftiguugen  den  täglichen 
Witterungseinflüssen  ausgesetzt  waren.  Meekeh 


Merliwürdig  ist  nach  einer  Mittheilung  über  die  Irrenan- 
stalten zu  Venedig  CMed.  Centr.  Ztg.  1847.  Nr.  43.),  dass  unter 
80  vielen  Irren  sich  kein  Fall  von  der  Ohrblotgeschwulst  findet, 
welcher  man  in  Deutschland  neuerlichst  seine  Aufmerksamkeit 
geschenkt  hat,  und  dass  auch  die  Aerzte  Fassetta  und  Pelt 
sich  nicht  erinnerten,  in  den  12  Jahren  dergleichen  geseheo  m 
haben. 


1» 

Jtoi  4i«Mr  VmuilaaMsg  MaUttge  ieh ,  Mit  BejmgMlUM  mtf 
8.  «t  4iMes  HellM,  heute  neeh,  daee  loh  UalMr  keiMeii  eiaai- 
sen  Fall  toii  viriUlcAer  Wiedergetteeaog  tub  fleelettlcrukMIt 
nacli  wirklieber  Ohrblotgeeehwiilet  beetaclilel  hebe,  each.u 
toi  jetzt  davon  befalleaea  S  Kranke»  CtM.  1  WO  nicht  beebaoh- 
tea  werde.  —  Scheinbare  Besaennig,  ja  echeiabare  leMporire 
Wiedergeaeeang  nach  wirklicher  Obrblytgeachwalet  habe  ich 
anch  beobachten  künnen,  wenn  die  Irren  gegen  das  Ueberganga- 
Btadiom  der  wahaeinalgen  oder  tobeücbtigen  Aufregung  in  Gel- 
flteMcbwftche  und  blddsinnige  Verwirrtheit  yon  der  OhrMutge* 
schwulst  befallen  wurden.  Daa  Stadium  der  Exaltation  war 
▼oruber,  das  der  Depression  noch  nicht  vorhanden,  und  in  die* 
ier  Zwiacbenseit  wird  ein  wirkliches  Zurflektreten  der  frdbe* 
reu,  ein  noch  nicht  Hervortreten  der  künftigen  Erscheinungen 
wahrgenommen;  es  tritt  daher  ein  relativer  tempor&rer  Mangel 
an  positiven,  objectiven  und  snbjecciven  psychischen  Kraiikheita- 
Symptomen  ein  «—  ao  lange  andauernd,  bis  aas  diesem  negativen 
Gesnndbeltsanstande  die  Symptome  der  Seittesschwftche  und 
blödsinnigen  Verwirrtheit  allmfthllg  sich  entwickeln  und  hervor- 
treten, woau  es  nicht  selten  nur  einer  anfilligen  körperlichen 
oder  Gemnths- Aufregung  bedarf.  Ich  wAnscha  gar  sehr,  meine 
bisherigen  Beobachtungen  durch  eigene  spätere  widerlegen  au 
können,  kann  aber  bis  jetat,  bei  aller  Anerkennnng  anderer 
Beobachtungen,  nach  dem  Verlauf  und  der  Art  der  psychischen 
Kranfcheitsformen,  bei  welchen  ich  die  Ohrblutgescbnlst  gesehen, 
noch  nicht  daran  glauben.  Die  Totalit&t  der  Krankheitserschei- 
nungen ist  nicht  selten  so  beaeicbnend,  dass  ich  öfter  Kranke 

lange  vorher  als  Kandidaten  der  Ohrblutgeschwnlst  leider  richtig 
beseicbnet  habe*  Dir. 


Mit  dem  1.  Jaiinar  1S4B  wird  nun  auch  in  ßrossbritannien 
die  erste  psychiatrische  Zeitschrift  las  Leben  treten,  unter  dem 
Titel :  The  Journal  of  Psychological  Medicine.  Kdited  by  F  o  r  b  e  s 
Winsle  w,  M.  D.  London.  John  Churchill- Princes  St.  «-  Bd«  L 
(to  be  continued  quaterly ;  price  3  S.  6.).  Sie  wird,  der  mir  ge- 
wordenen  Mittheilung  aufblge,  interessante  Sachen  enthalten,  als: 
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,/Hi  tlM  treatmtiit  «CMtotB^,  and  ^^Crlrae  AikllMaBily'^ $  aber 
aaelt  M^nderbare,  als:  „Physical  canse  of  th«  death  of  CbHst.*^ 
leb  TerdaBke  dfese  NachricbCMi  dem  Hrn.  Dr.  Lockhart  Ro* 
berison,  welcher  der  dtenjfthrfgen  Versamiiilaiig  deutscher 
Natorforseher  «nd  Aerste  in  Aachen  aseistirte.  E^  selbst  ist 
Mitarbeiter.  Mdehte  diese  SSeitsehrift  omsichfig  redigfrt  wer^ 
den,  uBi  eine  ItrAflige  Wirksamkeit  Aässem  en  kdiin«!  gegen* 
über  den  zahlreichen  Partheien  in  Kngland,  die  nicht  einmar, 
wie  die  deutschen,  am  physische  «nd  metaphysische  Dogmen, 
sondern  am  Restrainf  s  und  Non-Restraints-Ideale,  um  das  Prin^ 
dp  isolirter  oder  gemeinsamer  Solilaflooale  u.  s.  vr,  sich  scbaa- 
ren.  Sie  wird  alsdann  nicht  verfehlen ,  einen  wohltbfttig  anre- 
genden Elnflnss  auf  die  Associationen  der  jMiychiatrischen  Aerzte 
Englands  auszufiben,  deren  letzte  Zasammenknnft  von  Juni 
1847,  wie  ein  kürzlich  von  dort  mir  gewordenes  Schreiben  von 
achtbarer  Hand  schmerzlich  beklagt,  den  dermaligen  Stillstand 
der  wissenschaftlichen  Psychiatrie  bei  nnsern  Collegen  jenseits 
des  Canals  bezeugt,  indem  sie  jeden  Aufechwnng  zum  Fort- 
schritt vermissen  liess  und  keinen  neuen  Gegenstand  Von  nur 

einigem  Interesse  verhandelte.    * 

Fache* 


Mit  dem  1.  Januar  d.  J.  ist  mm  Jena  in  der  grosshorsogl» 
Irren-  Heil-  und  Pflegeanstalt  eine  akaäetnische  Kiimk  für 
OeiHeskrankheiten  ins  Leben  getreten,  deren  Direction  von  den 
hohen  Hutrttoren  der  Akademie  dem  Director  der  Anstalt^  Geb. 
Holk'ath  Dr.  Kiesor  fibertragen  worden  ist 


Psychiatrie  oder  Psychiateriel  In  verbis  simas  fociles; 
aber  besser  Ist:  verba  valent  sicut  nummi,  und  das  Wort  muss 
das  Wesen  des  Gegenstandes  ausdrücken,  darf  nicht  faische 
Mftnze  seini  die  Sprache  des  Menschen,  die  ihm  allein  eigen, 
soll  den  Geist  der  Dinge  darstellen,  wenn  das  Wort  von  Gott  ist 

^ie  Griechen  unterschieden:  9  l4xj^iia^  das  Heilen :f  dio 
HeUung^  die  Cur^  und  femer:  1$  iatfiQia  sc.  r^x^ti^  ^^^  Arznei' 
kunst}'  sie  trennten  also  auch  die  psychische  Heilang,  die  Er* 
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angmg  4m  Btilaof  MrehiMkcr  KrftiliMlMis  tfNryNrrpi/«, 
HyMUfU^  VI»  4er  KbjmI  lud  WiMMMtaft  4«r  pQroliiMhta 
HfilHig,  Vkaorie  wii.  Prtsi»  der  HroMaohen  Medtein:  tf^jgwiff* 
^  io.  Hxf^^  Peyckialerie.  Wird  daher  Aberall,  we«i  Tts  der 
WiaMniebaft  der  pi^okieckea  Medfcia  geeprocken  wird,  der 
Aaidraek  Ps/cliialrie  gekraackl:  eo  iit  diee,  —  weuiMUi  nloM 
Bit  d«i  Warten  efieli,  eoadem  dae  Wort  dte  Wefaaa  Anadraek 
Min  aoU  -*-  pliflolagiaeli  IMaeli,  «ad  ea  noea  PlijaMataria  keia* 
MB.  «^  Aadat  aiaa  dagaiea  van  deai  HMun0^inroe§9$  der  yay* 
ckischea  Kraakkail,  voa  den  Varginfea  vad  SrackeinnBgaa  kel 
deMnelhaa,  a»  iat  der  Aoadraek  PsyeMalrie  aa  gekranckea.  -* 
Psyckiateria  Iat  die  gelatige  Graadlaga,  daa  laaere,  idedle,  gei- 
stige HaBMiit  der  Payokiatrie,  ala  dar  WIrkaag  aad  dea  Pra» 
tocto  der  eratea,  der  inaaerea  BeaHrerdaag  devaelkeB»  -^ 
Weaa  aelkat  Pkilolagea  aiek  aaweUea  Maria  Irrea,  aadlkrgria« 
chiwkea  JLeaikea  aiekt  keaaea,  ao  kewelaet  diea  aar,  daaa  dia 
Phüetogea  aack  Meaackea  alad  aad  werdea  aiek  allela  ftker 
TorkOflUBen  der  Badeataag  vea  lmr§i^a  Aateklaaa  gekea  kda- 
Ben.  Aber  in  der  Sphäre  der  Wiaeeaackaft  Ton  dea  kOokaten 
geistigen  Krftften  nnd  Erscheinongen  dee  Ifentchen  aollte  anek 
der  Wortaaadrock  deoi  Wesen  entsprechen.  —  Daaa  aian  ge- 
waknück  aack  Ophthalmiatrie  atatt  Ophthafaalaterle ,  Otolatrie 
statt  Otelaterie  n.8«w.  achreibt,  iat  glelcherweiae  irrig  nadfUaok. 

Dr.  II..O.  ICiafar. 

Ein  Phllolog  hat  naek  genommener  EInaicht  Volgendea  mir 
20  antworten  die  6Me  gehabt: 

*  P.  P.  Gehen  wir  aarttck  anf  daa  Snbatantivom  1/;, 
so  erbalten  wir  davon  awel  Verba  iäcfieu  nnd  lairm^ 
eine  Nebenform.  Von  jenem  Yerbam  iat  die  ilbliche  Beihe 
▼OB  SabatantWen  und  Objectlyen  gebildet,  annächst  foaic 
and  XafMa  aanatio;  iotQci  mit  den  Femininen  iatQta^  iatgfyti 
und  idfQOiya  besonders  Ton  den  Hebammen;  ImtQiia  nnd 
tdiQivins  das  Heilen,  itxTQitor  daa  Local  and  der  Sold  dea  Ära« 
tes.  Psychiatrie  wfirde  also  das  Heilen  der  Seelenleiden 
sein;  darin  kat  £.  gaaa  Recht    Soll  aber  die  Eanst  nnd  Wis- 
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senschaft  iMseichttet  werien,  «o  giekt  e«  in  ütieMachen  keiA 
anderes  Wort  als  i€twf*»4  m.  rix^n^  das  aameiitlioh.Ptaito.aa 
2ienUoh  Tieles  Stellen  brapcJit,  und  e«  blfebe  nichts  ülurig  als 
Ptifchiairik  su  sagen.  Worauf  gründet  sich  aber  die  Ps-ychia- 
ierie^  Anch. dafür. glaube  ich  einen  Anfiichlnss  gefunden jsu  ha«' 
ben.  Das  dichterische  Wort  fiOr  iat^g  ist  Iftr^'^  oder  ▼ielmehr 
joniscb  I^T^9  davon  ist  ein  dichterisches  Adjectivuai  lorij^Mf, 
und  das.Femininttm  larQiu  sc  rij^ir^- scheint  K^.im  Sinne  zuha- 
ben. '  Wo  steht  aber  daa  Wort  in  dleseoi  Sinne?  Heines  Wis- 
aens  nirgends  als  in  einer  Glosse  bei  den  JLezicographen  ü^^ 
sycbins,  der  eben  nn  seiner  Seltenheit  willen  es  aulliabn  und 
durch  daa  übliche  iar^uti  erklärte. .  Wo  aber  hat  na«  einen 
Namen  hergeleitet  von  einer 'seltenen,  dichterischen  Form,  wäh- 
rend die  übliche  allgemein  bekannt  und  von  den  Griechen  oft 
genng  gebraucht  ist?  tttndelt  es  sieh  also  um  einen  Unterschied 
n wischen  Praxis  und  Theorie,  so  nenne. man  die  erstere  Psj:- 
chiatrie,  die  andere  Psychiatrik;  ich  glaube  aber  nicht,  dass  der 
Name  gegen  den  einnal  herrschend  gewoi:denen  Sprachgebrauch 
sieh  je  geltend  machen  wird. 


UebäT  Ventilation;  von  Dr,  Chr.  Edw.  Herb.  Ospen  in 
Birkenhead.  (Tin.  Febr.  1845.)  Sehmidt's  Jahrb.  Fünfter  Snp- 
plenent-Band  1847. 

Eine  zweckmässige  Luft-Erneuerung  in  Gebäuden  kann  nur 
dann  ausgeführt  werden,  wenn  man  sich  des  Gesetzes  erinnert, 
dass  erhitzte  Luft  den  hGhern,  kalte  hingegen  den  tiefern  Raum 
eines  Zimners  sucht  Wofern  nan  also  nur  der  heissen  Luft 
oben  einen  Abzog  gestattet,  wird  die  kalte  schon  von  selbst 
durch  jede  Oeifnung,  die  sich  unten  befindet,  einziehen;  noth- 
wendig  ist  es  aber,  dass  sich  an  den  tiefsten  Stellen  des  zu 
reinigenden  Raumes  Oeffuungen  befinden,  wegen  der  mehr  oder 
weniger  angesammelten  Kohlensäure,  die  bekanntlich  nicht  oben- 
hin entweichen  kann.  Ganz  fehlerhaft  ist  die  in  vielen  Ge- 
bäuden befindliche  Anlage  zur  Ventilation ,  die  auf  der  Zufüh- 
rung erwärmter  Luft  beruht.    Nach  einer  hierher  nicht  gebori- 
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gen  P%rMtaioa  ftber  tktoriflofce  W&mt  «nd  Ihre  QiitneQ,  Ober 
die  satargeaeUUche  Thatsache,  daM  die  Bawolnier  betoep  KlU 
fflate  Bicli  «iner  an  Vocalen,  die  Nordlander  einer  an  Coneo- 
naoten  reiclien  Spraclie  bedienen,  weil  jene  oft,  diese  nur  nn- 
gern  firiBche  hutt  achd^fett  Mflaeen,  koaunt  der  Vf.  an  aeineai 
Plane  der  Ventilaüon.  Dia  Kamieaae  der  an  Ittfteaden  MnaM 
otler  daa  Tafelwerk,  Mwie  die  Dielen  aollen  riaganai  hobt  aein 
Bod  in  jeder  Ecke,  nach  der  ioaaem  Wand  dea  Hanaes  an, 
eine  Oefianng  baben,  die  durch  eine  Klappe  oder  einen  Hahn 
?encblieaab«r  oben  die  achlecbte  hutt  aaa-,  nnten  die  friaobo 
Luft  anfahren  aoU*  Der  Notaen  dieser  Kiariobtnng  für  die  6»* 
sondheit  würde  gewlsa  betrAcbtlich  and  die  an  ihrer  Beschaf- 
fung erforderliche  Summe,  besonders  bei  Nenbanlen  sehr  gering 
seiD.    Die  Karniesse  nAmlicb  sollten  von  Zink-  oder  Eisenblech 

« 

genacbt  werden ,  die  Dielen  mdssten  an  den  Winden  Backen 
mit  kleinen  perforirten  Zinkplatten  habea. 


Als  «In  sich  auifallend  bewahrendes  Mittel  zur  Verhüiung 
des  DurcMiegens  vom  langen  Liegen  schlAgt  Herr  Purefoy 
(Dttbl.  med.  press.  1846)  die  Unterlage  einer  anfangs  mit  war- 
mem, dann  mit  geöltem  Wasser  getränkten,  anletat  halb  mit 
Lufl  gefällten  Bindsblase  yor. 

(Gas.  m^d.  de  Paris  1847.    Nr.  St.)  Dw.  - 


Personal  -  Nachrichten. 

Witn^  den  23.  Octbr.  1847.  Der  seltige  Dekan  der  hiesigen 
med.  Facaltat  Dr.  Freiherr  von  Fenclitersleben  ist  Ton 
8r.  Majestät  dem  Kaiser  mittelst  Handbillets  Yom  9.  v.  M.  anm 
Vicedirector  der  mediclnisch-chirargischen  Stadien  an  der  Uni- 
versität Wien  ernannt  worden:  eine  Ernennung,  die,  wie  das 
selten  der  Fall  ist,  allgemein  als  eine  wohlverdiente  anerkannt 
wird.    (Prenss.  AUg.  Ztg.  1847.    Nr.  297.) 
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Der  Direotor  der  Irren*  Heil-  and  PfteseanstM  jb«  Prag, 
Dr.  Ei  edel  ist  sam  Direeier  des  dorfigen  aligeMeinen  Kran- 
k<»nhaasee  befiOrdert  worden. 


Dr.  J.  Tan  Oenns,  welcher  sich  nicht  nmr  dnrch  «eine 
früheren  Abhandlangen  ate  Psycholog  bekannt,  sondern  sich 
anch  Terdtent  getaiacht  hat  um  das  Irrettivesen  als  Mitglied  der 
Commission  znr  Errichtung  einer  Irrenanstalt  In  der  Provins 
Nord-Heiland ,  ist  znm  anssererdentlichen  Professor  der  Patfco- 
logfe  nnd  gerichtlichen  Medicin  am  Athenftnm  iltostre  «n  Am- 
sterdam ernannt  worden.  Eine  trelTliche  Wahl.  Sein  Oross- 
▼ater  war  der  ber Ahmte  Mathias  v.  Geuns. 


•^ 


Der  Dr.  Du  gast)  dirigirender  Arzt  der  Irrenanstalt  zn 
Dijon,  hat  seine  Entlassung  gegehen.  Wenn,  sagt  die  Red.  der 
Annal.  m6d,  psych.,  wir  gut  unterrichtet  sind,  so  hat  Dr.  Dn- 
gast  diesen  äussersten  Schritt  nnr  gethan  nach  langwierigem 
Kampfe  gegen  die  immer  wiederkehrenden  ihm  in  den  Weg  ge- 
legten Schwierigkeiten  einer  Local-Administration.  Üebrigens, 
fährt  die  Bed«  fort,  wäre  dies  nicht  das  erste  Mal,  dass  Man- 
ner  in  der  Lage  wie  Dugast. völlig  entmuthigt  werden  durch 
die  Unmögliclikeit,  gegen  hergebrachte  Gewohnheiten ,  die  wei- 
sen  nnd  glücklichen  Verordnungen  des  neuen  Gesetzes  nnd  der 
neuen  Ordonnanz  betr.  die  Organisation  der  Irrenanstalten,  gel- 
tend zu  machen. 


Der  Dr.  Jnl.  Girand,  Director  der  Irrenanstalt  zu  St.  Di- 
zier,  ist  znm  dirigirenden  Arzt  der  Irrenanstalt  zu  Chalons 
s.  Marne  an  die  Stelle  des  Dr.  Dagonet  ernannt,  dessen  De- 
mission angenommen  und  welcher  znm  Midecin  honoraire  er- 
nannt ist. 


Krankheiten  oder  Krankheits- Symptome  I 


In  einem  Aufsätze ,  welcher  unter  der  Ueberschrift: 
,)Die  Gemütbskrankheiten "  das  4te  lieft  des  4teu  Ban- 
des dieser  Zeitschrift  auf  eine  würdige  Weise  eroff« 
net,  hat  der  Vf.  desselben,  Hr.  Q.  R.  und  Pr.  Nasse, 
die  Anomalien,  denen  in  den  psychischen  Krankheiten 
das  Gemüth  unterliegen  kann,  mit  kurzen  aber  mei- 
sterhaften Zügen  geschildert  und  drei  verschiedene 
Arten  krankhafter  Gemüthszustande  unterschieden: 
die  Gemiithsbeklemmung,  die  Gemütlisreizbarkeit,  und 
die  Gemüthslosjgkeit.  Es  würde  mir,  dem  Schreiber 
dieses,  leicht,  in  der  Schilderung  des  zuerst  bezeich- 
neten dieser  Zustände  denjenigen  zu  erkennen,  wel- 
chen ich  bei  Gelegenheit  der  letzten  Versammlung  der 
Naturforscher  und  Aerzte  zu  Aachen  zum  Gegen- 
stande eines  in  der  Section  für  Anthropologie  und  Psy- 
chiatrie gehaltenen  Vortrages  gewählt  und  mit  dem 
nahe  liegenden  Namen  Präcordialangst  bezeichnet  habe. 
Und  ich  fühle  mich  dem  Hrn.  Vf.  des  in  Hede  stehen- 
den Aufsatzes  zum  Dank  dafür  verpflichtet,  dass  seine 
prägnante  Schilderung  jener  anderen  beiden  krankhaf- 
ten Gemüthszustande  den  ersteren,  für  welchen  ich 
die  Aufmerksamkeit  meiner  CoUegen  in  Anspruch  ge- 
nommen hatte,  gleichsam  in  ein  schärferes  Licht  stellt: 

wiewohl*  ich  die  sogenannte^  „Gemüthslosigkeit^V  ^^"^ 
fern  sie  mit  der  Moral  inaanity  der  Engländer  zusam- 
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menfällt,  nicht  für  einen  von  der  krankhaften  Gemuths- 
reizbarkeit  wesentlich  verschiedenen  Zustand  halten 
kann,  sofern  sie  aber  nicht  damit  zusammenfällt,  ihre 
Existenz  noch  für  problematisch  halte.  Um  so  mehr 
aber  liegt  es  mir  am  Herzen,  Aufklärung  und  Aus- 
gleichung zu  suchen  in  Betreff  eines  Zwiespalts  der 
Meinungen,  der  an  sich  vielleicht  nicht  so  gar  er- 
heblieh, wohl  selbst  allenfalls  auf  einen  blossen  Wort- 
streit zurückzufiihren  sein  mag,  der  aber  in-  seinen 
Folgerungen  zu  entgegengesetzten  Ausgangspunkten 
führt.  Ich  habe  nämlich  die  Präcordialangst,  oder  die 
Oemüthsbeklemmung  des  Vfs.,  für  das  Symptom  einer 
Nervonalteration  gehalten;  der  Vf.  unseres  Aufsatzes 
dagegen  erklärt  sie,  wie  die  beiden  anderen  abnormen 
Geroüthszustände  für  eine  Gemuthskrankheit.  „Mag 
sie",  so  drückt  er  sich  aus:  „auch  jedesmal  die  Folge 
eines  Leidens  im  Körper  sein,  sie  ist  darum  nicht 
minder  eine  Krankheit,  wie  sie  denn  auch  allgemein 
so  genannt  wird.  Freilich  sind  hicbei  Symptome,  (wie 
die  Hitze  eines  entzündeten  Tbeils)  und  symptomati- 
scher Krankheitszustand  (die  Augenentzündung  in 
Folge  von  Gehirnkrankheit},  jenes  das  Symptom,  die 
blosse  Aeusserong  der  «Krankheit,  dieses  das  sympto- 
matische Leiden  (die  unter  nothwendiger  Thei^nahme 
einer  andern  Thätigkeit  erzeugte  Abweichung  der  Le- 
hensvorgänge) nicht  mit  einander  zu  verwechseln." 
Wenn  ich  den  Hrn.  Vf.  recht  verstehe,  so  betrachtet 
er  (um  bei  der  Präcordialangst  stehen  zu  bleiben) 
die  Aeusserungen  des  Kranken,  welche  diesen  Zu- 
stand seines  Gcmüths  bezeugen,  seine  Unruhe,  Rastlo- 
sigkeit, Händeringen,  Weinen,  Seufzen,  Schreien  u.  s.  w« 
als  die  Symptome,  dagegen  die  Angst  selbst  als  das 
symptomatische  Leiden,  d.  i*  als  eine  (symptomatische) 
Gemütliskrankheit.  Damit  kann  ich  mich  nicht  ein- 
verstanden erklären«  Ich  muss  hier  eine  Bemerkung 
einschalten  bezüglich  des  Begriffs:  „Symptom."    Die- 
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ser  imnniek  sich  gleichsam  als  ein  dienslwilliger  Ko« 
bold  in  der  Pathologie  umher,  bereit  jede  Gestalt  an« 
zunehmen,  in  welcher  man  ihn  eben  braucht.  Bald 
ist  Symptom,  dem  Wortlaut  entsprechend,  jeder  Krank- 
heitszufall: id,  quod  aegro  accidii;  bald  ist  es  nach 
dem  älteren  SchuIbegriffSe  die  wahrnehmbare  Aeusse- 
ning  des  inneren  Krankheitseustandes:  die  sensibili$ 
qualitas  aUenaia;  bald  ist  es  jede,  unmittelbar  oder 
mittelbar  zur  Wahrnehmung  kommende  Krankheits* 
erscheinung,  aufgefasst  nach  ihrem  Abhängigkeits- 
verhältnisse, als  Wirkung  einer  höheren  'Ursache. 
Kommt  sie  unmittelbar  eur  Wahrnehmung,  so  nennt 
man  sie  schlechtweg  iSyfii/ifom/  kommt  sie  mittelbar 
zur  Wahrnehmung,  so  nennt  man  B\e  symptomatisckeä 
Leiden,  Es  wäre  dienlich,  zur  Vermeidung  von  Be- 
griffsverwirrung diesen  Ausdruck  lediglich  für  den  Com- 
plex  zusamroepgehöriger  unmittelbar  wahrnehmbarer 
Krankheitserscheinungen  zu  reserviren,  und  dagegen, 
wenn  von  dem  Abhängigkeit sverhältniss.  Von  einer 
höheren  pathischen  Ursache  die  Rede  ist,  den  Aus- 
druck: „ deuteropathisches  oder  secundäres  Leiden'' 
zu  gebrauchen.  Dies  auf  unseren  Fall  angewendet, 
wurde  es  in  unserem  Coromentar  der  oben  angezoge- 
nen Stelle  füglich  heissen  können:  „die  Angst  ist  das 
secundäre,  durch  körperliche  Krankheit  bedingte  Lei- 
den, d.  i..  secundäre  Gemiithskrankheit."  —  Aber  selbst 
hiemit  würde  ich  mich  nicht  zufrieden  geben  können. 
Denn  die  Angst  ist  nicht  eine  Krankheit,  sondern  eben 
nur  das  Symptom,  die  Aeusserung  einer  solchen;  sie 
ist  weder  eine  körperliche  Krankheit,  wofür  sie  Nie- 
mand ausgiebt,  noch  auch  eine  Gemüthskrankheit, 
wenn  gleich  sie  fälBchli<^  allgemein  so  genannt  wer- 
den mag.  Oder  ist  etwa  die  Ausgelassenheit  einiger 
Irren,  oder  der  Zorn  anderer  eine  Gemüthskrankheit? 
•—  Indessen,  man  könnte  vielleicht  einwerfen:  die  in 
Rede  stehende   Angst  ist  der  Zustand  eines  kranken 
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Geitiüthes^  und  folglich  darf  man  sie  eine  Gemüths- 
krankheit  nennen."  Damit  wäre  freiliclr  gesagt ,  dasa 
das  Gcmiith  an  sich  nichts  weiter  sei,  als  der  conerete 
Ausdruck  des  Gefühlszustandes  im  Bewusstsein;  und 
da  der  Gefühlszusland  immer  auf  das  Nervensystem 
•  als  auf  seine  Quelle  zurückgeführt  werden  muss,  so 
wäre  damit  zugestanden,  dass  die  Präcordiaiangst,  wie 
jeder  krankhafte  Gemüthszustand,  nur  das  Symptom^ 
d.  h.  die  Wirkung  eines  krankhaften.  Zustaitdes  des 
Nervensystems  sei.  Allein  ausser  diesem  physiologi- 
schen gTebt  es  auch  noch  ein  pathologisches  Argu- 
ment für  die  hier  geltend  gemachte  Ansicht,  welches 
der  Vf.  unseres  Aufsatzes  selbst  an  die  Hand  giebt. 
Man  lese  nach,  was  derselbe  S.  553  des  angezoge- 
nen Heftes  über  die  Verwandtschaft  dieser  krank- 
haften Gemüthszustände ,  über  ihr  gegenseitiges  Ver- 
drängen, den  Wechsel  des  einen  mit  dem  andern, 
und  über  ihr  Verhältniss  zu  dem  Erkenntniss-Irresein 
in  seinen  verschiedenen  Formen,  zu  Wahnsinn  und 
Tobsucht  in  vollkommenster  Ucbereinstimmung  mit  der 
Erfahrung  anführt.  Die'  .Beobachtung  lehrt  namentlich, 
dass  in  dem  der  Manie  gewöhnlich  vorausgehenden 
Stadium  der  Melancholie  die  Präcordiaiangst  eine  ge- 
wöhnliche Erscheinung  ist,  welche  erst  mit  dem  Aus- 
bruche ^er  Marne,  sodann  aber  völlig  verschwindet 
und  nur  in  dem  Falle  zurückkehrt,  wenn  deih  Stadium 
maniacum  ein  neuer  AufaU  vou  Melancholie  folgt« 
Ferner  ist  jene  den  Ausbruch  der  Manie  meistentbeiis 
begleitende  Reizbarkeit  des  Gemüths  wesentlich  die- 
selbe, welche  unser  Vf.  mit  dem  gleichen  Namen  be«* 
zeichnet,  indem  er  dabei  allerdings  einen  milderen 
Krankheitszustand  im  Sinne  hat,  der  indessen  nur  dem 
Grade  nach  von  der  Manie  verschieden  ist,  und  unter 
dem  Einfluss  potenzirender  Schädlichkeiten  (z.  B. 
Weingen  uss)  leicht  zur  Manie  gesteigert  werden  kann. 
—  Nun  lehrt  zwar  .ebenfalls  die  Erfahrung,  dass  der- 
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gleichen  krankhafte  GemuthszustSnde  Ilngere  Zeitbe« 
stehen  kionnen^  ohne  das  Sensorium  in  eine  krankhafte 
Stimmnng  mit  fortsureisaen ;  allein  ea  liegt  hierin  eben 
so  wenig  ein  genügender  Grund  ^  die  abnorme  Ge* 
mölhsstimmung  für  eine  Krankheit  su  erklären  und 
den  Charakter  eines  Symptome»  ihr  absuspreeben,  als 
es  sich  wür.do  rechtfertigen  lassen ,  jede  längere  Zeit, 
fortbestehende  Appetitlosigkeit ,  anstatt  für  ein  Sym-* 
ptom^  fiiV  eine  selbstst&ndige  Krankheit  2U  erklären.  — 
Nein!  Es  existirt  nicht  blos,  wie  unser  Autor  (a.a.O.) 
sagt:  eine  unverkennbare  Verwandtschaft  zwischen  dem^ 
was  er  als  Erkenntniss-Irresein  und  als  Oemiithskrank- 
heit  unterscheidet,  sondern  es  sind  beide  wesentlich 
dieselbe  Krankheit.  Dies  hat  die  Beobachtung  hereits 
hinlänglich  erwiesen;  es  bleibt  nur  noch  übrig  zu  ermit- 
teln, —  und  dies  ist  unzweifelhaft  das  Schwerste  -— 
worin  die  Verschiedenheit  der  psychischen  Symptome 
beruhe;  ob  in  der  Verschiedenheit  der  krankhaft  afA- 
cirten  Organe,  oder  in  der  Art,  oder  in  dem  Grade 
der  krankhaften  Verletzung. 

Doch,  ich  würde  glaubeti,  über  eine  an  sich  un- 
bedeutende Meinungsverschiedenheit  schon  zu  viel  der 
Worte  gemacht  zu  haben,  wenn  es  sich  nicht  hiebe! 
um  gewisse,  schön  oben  erwähnte  Folgerungen  han- 
delte. 

Unser  Vf.  beruft  sich  (S.  556.  d.  angoz.  Heftes) 
auf  Leuret,  indem  er  die  Forderung  geltend  macht, 
dass  in  jedem  Falte  von  Krankheit  der  Seelenverrich- 
tungen die  Behandlung  der  Besonderheit  desselben  an» 
gepasst  werde.  Dies  ist  eine  Forderung,  deren  Gül- 
tigkeit wir  unbedingt  anerkennen,  wie  sie  denn  über- 
haupt den  leitenden  Grundsatz  für  alle  Therapie  an 
die  Hand  geben  muss.  Das  Wie?  der  Behandlung 
muss  also  nach  Maassgabe  jedes  besonderen  Falles  er- 
wogen werden;  und  natürlich  sollte  dies  dem  Arzte 
anheim  gestellt  bleiben.    Aber  nein!  Obgleich  eigentr 
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lieh  zu  dem  Wie^  aucli  das  Wo?,  gehört ,  so  trennt 
doch  der  Hr.  Vf.  unsere  letzte  Frage  von  der  orale- 
ren und  behandelt  sie  für  sich.     Und  zwar,  betrachtet 
er  sie  zuerst  in   Bezug^  auf  die  ^^an  beängstigender 
Qemüthskrankheit  Leidenden",  also  in  Sezug  auf  die 
mit  Präcor dialangst  Behafteten.    Unter  welchen  äus- 
.seren  Verhältnissen  soll  mau  diese  behandeln,  —  wo- 
hin soll  man   sie  bringen  ?  Der  Hr.  Vf.  unterscheidet 
einen  ruhigeren.  Zustand,  bei  welchem  die  Angst  nicht 
solchen  Grad  erreicht,  dass  die  Kranken  sich  und  An- 
deren zu  schaden  geneigt  sind ;  diesen  soll  man.  einen 
Aufenthalt  auf  dem  Lande  bei  freundUchgesinnten  und 
verständigen  Leuten,  doch  in  der  Nähe  und  unter  der 
Behandlung  eines  Arztes  verschaffen.    Dies  sei  nicht 
blos  das  beste,  sondern  das  allein  Rechte./  Wir.  kön- 
nen dies  zugeben,  jedoch  nur  in  so  fern^  als  die  Prä- 
cordialangst  dieses  milderen  Grades  durch  solche  kör- 
perliche Krankheitszustände  bedingt  ist,  die  nicht  eine 
besondere    und    unausgesetzte    Aufmerksamkeit    des 
Arztes  erfordern,    und  die  sich  nicht  in  der  Art  stei- 
gern können,   dass   sich  plötzlich  auch  der  Grad  der 
Präcordialangst    steigert;    und.  es    wird  einer  langen 
vorgängigen  Beobachtung   bedürfen,    bevor  man  sich 
solchem    Schlüsse    anvertrauen    darf.     Aber   gesetzt, 
die  Präcordialangst    steigert    sich    zu  einem  solchen 
Grade,    als  der  Kranke  iahig  und  geneigt  ist;  dann 
muss  man  nach  des  Vfs.  Ansicht  den  Kranken  ver- 
setzen, ^nd  mit 'ihm  verfahren,  wie  es  diesem  Grade 
angemessen  ist.     Nämlich  zuvörderst:    darf  man  ihn 
nickt  in  eine  Irrenanstalt  versetzen.    Denn  dort  ver- 
nimmt er  das  Geräusch  von  Schlössern  und  Kiegeln 
hinter  sich,  wodurch  sein  Gemüth  ergriffen  und  den 
Vorstellungen,  die  sich  aus  seiner  Angst   erzeugten 
oder  erzeugen  können,  Nahrung  gegeben  wird.    Diese 
Besorgniss   erinnert  au   die  Ir^r^nanstalten  von  sonst; 
die  heutigen  haben  kein  RtegelgeUirr  mehr,  und  der 
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Schlosser  kaum  mehr  als  ein  gewöhnliches  Ilaos^  we« 
nigstens  aber  ntchi  mehr^  als  für  die  Sicherung  eines 
an  hefliger  Prftcordialangsi  Leidenden  unter  allen  Um- 
ständen unentbehrlich  ist.  Aber,  fthri  der  Hr.  Vf. 
fort:  dort  ist  es  auch  unvermeidlich,  dass  er  nicht 
Wahnsinnige  sehe  und  Tobsuchtige  wenigstens  höre. 
Das  ist  wahr«  Aber  es  schadet  ihm  nichts.  Es  kann 
ihm  nur  nütsen,  indem  es  ihm  eine  wenigstens  dunkle 
Ahnung  des  Zustandes,  der  ihn  beherrscht  und  des- 
sen,  der  ihm  vielleicht  bevorsteht,  und  seines  Bedürf- 
nisses aufdrängt.  Stellt  man  aber  auch  einen  solchen 
g^ngsteien  Kranken  sicher  vor  dem  Anblick  und  der 
Wahrnehmung  anderer  psychisch  Kranken,  nicht  blos 
der  Wahnsinnigen,  sondern  auch  der  Melancholischen, 
seines  Gleichen,  —  man  wird  ihn  dadurch  nicht  vor 
den  Wahngebilden  flüchten  können,  welche  seine 
Angst  ihm  vorspiegelt.  Er  wird  die  gesunden  Men- 
schen, die  ihn  umgeben,  die  ihn  aber  nicht  verstehen, 
für  Wahnsinnige  halten;  er  wird  ihre  Mienen  beob- 
achten und  in  diesen  die  Gefahr  lesen,  die  er  furch- 
tet ;  er  wird  vielleicht,  wie  ich  es  in  einem  Falle  beob- 
achtete, seine  eigenen  Seufzer  für  die  Seufzer  ande- 
rer Gequälter  halten  und  ihnen  zu  entfliehen  trachten. 
Endlich,  fügt  der  Vf.  hinzu:,  der  Kranke  wird  in  ei- 
ner Irrenanstalt  Zwangsmittel  sehen,  was  sein  Ge- 
müth  auf  höchst  gewaltsame  und  schwerlich  wohl- 
thätige  Weise  trefien  Wird.  —  Das  ist  wieder  wahr ; 
wenigstens  wird  es  sich  nicht  immer  und  ganz  ver- 
meiden lassen.  Aber  der  Kranke  wird  sich  hieran 
bald  gewöhnen  und  nicht  davor  furchten,  wenn  es  ihn 
nicht  trifft;  und  sofern  sein  Geist  noch  hinläglich 
frei  ist,  um  ihn  den  Zweck  und  den  Nutzen  dieser 
Zwangsmaassregeln,  wie  sie  in  einer  gut  geleiteten 
Irrenanstalt  angewendet  werden,  einzusehen,  wird  er 
nicht  unangenehm  dadurch  berührt  werden;  andern 
Falls  wird  ihn  das  Gleichgültigste,  was  er  sieht,  in 
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gleichem  Maasse  erschrecken.  —  Was  aber  will  der 
Hr.  Vf.  an  die  Stelle  der  Irrenanstalten  setzen  ^  — 
Anstalten  für  Qemuthskranke^  d.  h«  solche ,  in  denen 
sich  keine  Wahnsinnige,  Tobsüchtige  und  Blödsinnige 
befinden ,  oder  jsolche  doch  ganz  von  ihnen  getrennt 
sind,  (-was  allerdings  nur  in  den  umfänglichsten  Irren- 
anstalten ausführbar  sein  wird).  Alles  soll  dort  Ruhe, 
Zufriedenheit,  Gesundheit  des  Körpers,  Behaglichkeit 
begünstigen,  der  Anschein  des  Krankenhauses  mög- 
lichst entfernt,  alles  dem  der  Familie  angenähert  wer- 
den. -—  Man  muss  dem  Hrn.  Vf.  darin  beistimmen, 
dass  die  Angehörigen  eines  an  Präcordialangst  ieide^- 
denden  Kranken  leichter  zu  gewinnen  sein  werden, 
denselben  in  eine  solche  Anstalt  zu  versetzen,  als  in 
die  Nähe  von  Wahnsinnigen,  zu  welchen  ihn  die  Auf- 
nähme  in  eine  Irrenanstalt  führt;*  denn  man  weiss, 
wie  es  sich  fast  bei  jeder  Aufnahme  wiederholt,  dass 
die  Angehörigen  darauf  dringen,  ihren  Patienten  nicht 
mit.  stürmiscjieren ,  sondern  mit  ruhigeren  und  weni- 
ger Irren,  als  er  selbst  ist,  in  Berührung  gebracht  zu 
wissen.  Aber  wenn  nun  der  an  Präcordialangst  lei- 
dende stürmischer,  wird,  auf  Wochen,  auch  nur  auf 
Tage,  selbst  nur  auf  Stunden:  soll  man  ihn  sogleich 
entfernen?  Würden  nicht,  wenn  man  dies  unterlässt« 
solche  Maasregeln  ergrifiTen  werden  müssen,  die  auf 
längere  oder  kürzere  Zeit  alle  Vortheile  zu  Nichte 
machen,  welche  man  durch  die  Trennung  der  Irren- 
anstalt von  der  Anstalt  für  Gemüthskraqke  gewonnen 
zu  haben  glaubte?  Und  wenn  nun  gar  die  „Gemüths- 
krankheit"  in  „Erkenntnisskrankheit''  übergeh^,  was 
nach  dem  Zugeständnisse  des  Hrn.  Vfs.  nicht  sehen 
der  Fall  ist  — ?  soll  man  für  diesen  Fall  gleich  bei 
der  Aufnahme  vorsehen  und  die  Zurücknahme  bedin- 
gen; oder  soll  man  sich  eine  Irrenanstalt  zur  Hand 
halten,  um  den  Kranken  dahin  zu  versetzen ;  oder  soll 
man  einstweilen  für  diesen  besonderen  Fall  in  der  An- 
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stak  for  OemuihskraBke  eine  ^Irrenanstalt"  einriclw 
ten  ?  Es  wird  gewiss  nielit  überflussig  seiii,  diese  ver- 
schiedenen .  Fragen  Und  die  Schwierigkeit  ihrer  Lö- 
sung im  •  Voraus  in  Erwigiing  au  sieben* 

Von  den  aufgeregten  äeniüthskrankcn.,  d.h.  von 
den  mit  erhöhter  Gomülhsreisbarkeit  Behafteten ,  sei* 
len  nach  des  Vfs.  Meinung  die.m jm^  Reizbaron  eben«* 
falls  in  die  ^^  Anstalt  für  Gemuthskranke"  aufgenom- 
men ^  die  sehr  Aufgeregten  dagegea  unter  eine  Auf- 
sicht gestellt  M^erden,  welche  sie  von  anderen  Kran- 
ken trennt,  —  also  wahrscheinlich  innerhalb  einer  Ir- 
renanstalt. Jene,  die  minder  reizbaren,  aber  werden 
in  der  Anstalt  für  Gemüthskranke  walire  Ruhestörer 
sein,  und  jeden  Augenblick  die  Zufriedenheit  uqd  Be- 
haglichlieit,  welche  dieses  Asjl  beherrschen  soll,  un- 
terbrechen, wenn  sie  nicht  etwa  auch  hier  wiederum 
einer  getrennten*  Abtheilung  abgesondert  werden.  Die 
Gemüthslosen  endlich  sollen  ernsten,  über  ihre  Auf- 
fuhrung wachsamen  Männern  „zur  Erziehung"  ins 
Haus  gegeben  und  ihre  körperlichen  Leiden  gleichzei- 
tig von  einem  Arzte  behandelt  werden. 

Alle  diese  gewiss  redlich  gemeinten  Vorschläge 
könnten,  abgesehen  von  den  schon  angedeuteten 
Schwierigkeiten  bei  ihrer  Ausfuhrung,  —  Schwierig- 
keiten, deren  Quelle  in  der  durchaus  symptomatischen 
Natur  jener  krankhaften  Gemüthszustände  zu  suchen 
ist,  —  gar  leicht  eine,  von  dem  Hrn.  Vf.  wahrschein- 
lich nicht  beachtete,  sehr  nachtheilige  Wirkung  darin 
haben,  dass  sie  den  durch  Verbesserung  der  Irrenan- 
stalten bisher  mit  allen  Kräften  bekämpften  Vorurtbei- 
len  des  grossen  Publikums  gegen  diese  Krankenhäu- 
ser neue  Nahrung  geben.  „Sind,  so  wird  man  sagen, 
,,sind  selbst  die  besten  Irrenanstalten  von  der  Art, 
dass  ein  so  gefeierter  Mann,  wie  der  \'f.  unseres 
Aufsatzes,  davor  warnt,  die  Kranken  anders  als  mit 
grosser  Umsicht  und  sorgfältiger  Auswahl  der  Krank* 
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heitsßllle  ihnen  anzuvertrauen ;  unischliessen  ihre  Hauern 
so  Schädliches  und  Abschreckendes^  dass  man  sich 
hüten  musS;  einen  schon.'durch  seine  Krankheit  geäng« 
steten  oder  einen  reizbaren  und  empfindKchen  Kran-« 
kcn  solchen  neuen  Uebeln  auszusetzen-^ '  *—  so  lasst 
uns  noch  -vorsichtiger  in  ihrer  Benutzung  sein  und  nur 
im  höchsten  Nothfall  dazu  schreiten!"  Und  nachdem 
endlich  der  Beweis  durchzudringen  anfangt,  dass  je 
schleuniger  die  Aufnahme  in  die  Irrenanstalt ,  desto 
grösser  die  Wahrscheinlichkeit  des  Erfolges  ist^  wird 
man  von  Neuem  anfangen,  jene  zu  verzögern,  so 
langfe  bis  sie  nach  der  Ansicht  der  Laien  dem  Kran- 
ken  nichts  mehr  schaden,  in  Walirheit  aber  ihm  nichts 
mehr  nützen  können. 

Ueberhaupt:  alles  Ding  hat  seine  Gränze.  Der 
SatZ)  dass  man  jeden  Kranken  nach  seiner  Individua- 
lität Und  in  der  Isolirung  von  dem  Nachtheil  filtören- 
der  Elemente  behandeln  müsse,  hat  unzweifelhaft  seine 
*  Richtigkeit.  Je  weiter  man  ihn  aber  rücksichtslos  io 
der  Anwendung  verfolgt,  desto  mehr  nähert  man  sich 
auch  der  Absurdität;  man  kommt  zuletzt  dahin,  dass 
man  für  jeden  Kranken  eine  besondere  Irrienanstalt 
braucht.  —  Sage  man  doch  immerhin:  man  wünsche 
eine  Anstalt  für  ruhige  Oemüthskranke  mit  möglich- 
ster Ausschliessung  störender  Irren,  und  versuche  man, 
wie  weit  man  in  der  Healisirung  dieses  Wunsches 
gelangen  kann.  Aber  man  hüte  sich,  um  den  Werth 
einer  solchen  Idee  zu  erhöhen,  den  Irrenanstalten,  die 
vnr  jetzt  haben,  vorzuwerfen,  dass  sie  für  die  Auf- 
nahme und  zweckmässige  Behandlung  ruhiger  Ge- 
müthskranker  durchaus  ungeeignet  seien.  Denn  mau 
würde  damit  etwas  aussagen,  welchem  die  Erfahrung 

widerspricht. 

Ftemming. 


Geschichte  der  Seelenstlirang  Johanna's  von 

Castilien; 

ein    Beitrag    zar    Geschichte   der   Psychicitrie   im 
fanfzehnten  und  sechzeluiten  Jahrhandert. 


Vou 

Dr.  Friedrieh  BIrd. 


iVlussen  wir,  nm  eine  genaue  Geschichte  der  prakti- 
schen Psychiatrie  su  bekommen^  die  Geschichte  der 
Seeleastörung  hoher  Personen  der  Vergangenheit  9e^ 
achten,  weil  Aerzte  und  besonders  die  Historiker^  von 
geringen  und  unbedeutenden  Personen  nichts  mitthei« 
len,  so  darf  daraus  Niemand  folgern  wollen,  dass  die 
Verr&cktheit  vorsugsweisie  nur  in  Familien  des  höch- 
sten Ranges  statt  Aind,  denn  solche  Folgerung  wäre 
geradezu  falsch  und  unwahr.  Es  ist  erwiesen,  dass 
in  den  geringeren  und  niederen  Klassen  die  Geistes« 
krankheiten  häufiger  sind,  als  in  den  höchsten,  weil 
in  jenen  die  schädiichen  Einflüsse  und  die  bedingen- 
den Ursachen  häufiger  einwirken,  als  in  letzteren. 
Es  ist  meine  Absicht,  solcher  Schilderungen,  mehrere 
sn  geben,  zu  welchen  uns  die  Nachkommenschaft  Jo- 
hanna's  von  CastiUen  reichen  Stoff  bietet,  der^  wenn 
er  gut  und*  sorgfaltig  benutzt   wird,    am  besten  die 
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Frage,  ob  wir  in  der  praktischetf  Psyebiatrie  wahrhafte 
Fortschritte  gemacht  haben,  entscheiden  wird  —  das 
Urtheil  der  Geschichte  iist  das  Beste.  Sollte  uns  die 
Geschichte  vielleicht  sagen*,  dass  wir  -mit  der  Theorie 
nicht  besonders  die  Praxis  begünstigt,  so  werden  wir, 
um  »wahrhaft  weiter  zu  Jcommen,  nicht  mehr,  wie  bis 
jetzt  so  oft,  die  Praxis  aus  der  Theorie  ableiten,  son- 
dern die  Theorie  nur  in  so  fern  gelten,  lassen,  als  sie 
aus  der  Praxis  gleichsam  von  selbst  hervorgeht. 

Johanna's  von  'Castilien  Krankengeschichte  ist  uns, 
so  weit  meine  desfallsigen  Forschungen  reichen,  nicht 
A'^on  den  Aerzten  mitgetheilt,  was  uns  nicht  wundert; 
denn  in  jener  Zeit  bemuhten  sie  sich  noch  iveniger 
um  Geisteskranke,  als  heute,  und  dann  mochten  die 
Aerzte  selten  oder  nie  in  Johanna's  N'ähe  kommen, 
da- die  Königin,  wie  der  Jesuit  Mariana  schreibt, 
y,remedns  medicinae  inimica"  gewesen  ist,  und  so 
kann  also  auch  hier  von*  einer  strengen  ärztlich  zu 
nennenden  Behandlung  nicht  die  Rede  sein.  Ich  be- 
nutzte für  diese  Darstellung  die  Histoire  du  Car- 
dinal JCimenez,  par  M.  de  Marsolier.  2  Tom. 
Pafis  1704.  Neben  mehreren  anderen  Schriften,  die 
ich  weiter  nicht' anführe,  benut zte  ich  noch :  Ma rian a^ 
de  Rebus  Hispaniae.  Hagae  Comitum  1733.  —  Dann 
la  grande  Chronique  de  Holländer  Zelande  u:s.w.  par 
J.  F.  Lepeiii.  Dordrecht  1601,  und  Francisci  Ha- 
räei  Annales  Brabantiae  iotitisque  Belgii.  Tomi  tres. 
Antwerpiae  1623..  Mehrere  spanische  Schriftsteller 
konnte  ich  benutzen;  eine  Sammlung  derselben  in: 
yyRerum  hispanicarum  Scriptores  aliquot.  T.  I.  et  IL 
Francofurti  1579"  theilt  nichts  mit,  und  nur  in  der 
Schrift  des  Lucii  Marinei  Siculi  de  rebus  His^ 
paniae  Llb.  XXI.  heisst  es,  dass  Johanna  nach  des 
Gemahls  plötzhchem  Tode  die  Uebernahme  der  Re- 
gierung weigerte,  entweder  aus  Trauer  über  den  Ver- 
lust des  so  heftig  geliebten  Gatten,  oder  aus  Uufaliig- 
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keit  snni  Regieren,  oder  ans  irgend  einer  andern  Ur- 
sache. Es  scheint,  als  ob  melirere  gleichzeilige  Schrift- 
steller es  Hicht  gewagt  .haben,  die  Krankheit  der  Kö- 
nigia  beim  rechten  Namen  zu  nennen. 

Johanna,  geboren  1479,  war  die  Tochter  und  Er- 
bin von  König  Ferdinand  von  Aragoniep  und  von  Isa* 
bella,  Königin  von  Castilien;  nach  dem  Tode  der  El- 
tern war  sie  die  Herrii|  von  ganz  Spanien.  Joban- 
na's  Vater,  starb  62  Jahre  alt,  und  war  zuletzt  in  Me- 
lancholie versunken,  and  indem  er  krank  war  und  er- 
schöpft, war  er  Andern  und  sich  selber  zur  Last;  er 
soll  eine  Arznei  genommen  haben,  die  ihm  schadete, 
weil  sie  zu  kräftig  war,  oder  der  König  zu  schwach, 
sie  ohne  Schaden  zu  ertragen»  Johanna  war  mit  dem 
Prinzen  Philipp  verheirathet  worden,  der  in  der  Ge- 
schichte unter  dem  Namen  Philipp.  L,  König  von  Spa- 
nien genannt  ist. '  Philipp  war  ein  sehr  schöner  Mann, 
munter,  lustig^  Johanna  war  hässlich.  Philipp  hatte 
lur  die  ihm  gegebene  Frau  keine  Zuneigung  ;  Johanna 
liebte  ihren  schönen  Gemahl  um  «o  heftiger,  und  gross 
war  ihre  Eifersucht.'  .Zu  Burgos  in  Spanien  erhitzt 
sich  Philipp  der  Schöne,  erleidet  eine  Lungenentzün- 
dung und  stirbt,  erst  88  Jahre  alt^  am  15.  September 
1506;  die  niedelrlaudischeu  Aerzte  hatten  Aderlass 
verordnet,  die  spanischen  Aerzte  wollten  es  nicht  zu- 
geben und  —  Philipps  Tod  war  davon  die  Folge*  Jo- 
hanna, ob  aucli  schwanger,  wich  nicht  vom  Bette  des 
heftig  geliebten 'Mannes,  und  als  er  todi  war,  wollte 
sie  die  Leiche  nicht  von  sich  lassen.  Endlich  willigte 
Johanna  ein,  dass  die  Leiche  ip  Granada  solle  beige- 
setzt werden,  dann  aber  befahl  sie,  dieselbe  in  tler 
Kirche  von  Miraflores  bei  Burgos  einzusenken.  £i* 
nige  Zeit  später  wanderte  sie  nach  Miraflores,  und, 
welche  Möhe  mit  Bitten  und  Griinden  man  aufwandte, 
es  half  nichts,  die  Königin  Hess. das  Grab  öffnen;  die 
erste  Weigerung  hatte  sie  heftig  aufgeregt^  und  unter 
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den  wildesten  Drohungen  verechaflTte  sie  sich  Gehor« 
sam  '—  man  hatte  ^  um  den  Zustand  der  Königin 
geheim  zu  halten^-  alles  aufgeboten^  aber  sie  selbst 
vereitelte,  alle  Vorsieht.  Als  das  Grab  offen  war, 
musste  man  den  Sarg  herausholen  und  ihn  sogar  öff- 
nen; man  that,  was  sie  wollte,  um  sie  nicht  weiter 
SU  erzürnen,  sclion  der  Schwangersehaft  wegen.  Die 
Leiehe,  ganz  entstellt,  musstpn  mehref e  Personen  an- 
sehen, ob  sie  die  ächte  sei;  sie'  selbst  betastete  die 
Leiche  mehreremale,  c^ine  zu  Seufzen  oder  eine  Thrane 
zu  vergiessen,  sie  erschien  jetzt.*  im  Aemssern  ganz 
ruhig  und  befahl  Aen*  Sarg  zu  schhessen  und  mit  rei- 
'  eben  Decken  zuzudecken.  -*  In  Durgos  gefiel  es 
der  Kranken  indess  nicht  lange  mehr;  denn,  obgleich 
in  der  Schwangerschaft  bereits  weit  vorgerückt,  wollte 
sie  durchaus  diesen  Ort  verlassen/  Völlig  unempfäng- 
lich geworden  für  Vernuiiftgrunde,'  wagte  man  der 
Kranken  nicht  zu  widersprechen,  und  kun  zog  sie  zu 
Fusse  ab  und  von  dem  Hofe  begleitet,  während  Nie- 
mand wusste,  M'ohin  die  wunderliche  Reise  gehen 
sollte.  —  Zuerst  wanderte  sie  wieder  nach  Hiraflo- 
res,  wo  die  Leiche  in  den  Reisezdg,  als  Hauptsache, 
aufgenommen  ist;  naan  beredete  jetzt  die  Königin  nach 
Valladofid  zu  gehen,  aber  in  dem  Flecken  Torque- 
mada  angelangt,  kam  es  ihr  in  den  Sinn  hier  au  blei- 
ben, so  ungeeignet  der  Aufenthalt  auch  war,  und 
zwanzig  Tage  später  ist  Johanna  vnn  einer  Tochter, 
Catharina,  enthunden  worden,  wobei* nur  eine  Dame, 
'  Maria*  UHoa  zugegen  war  und  half,  soviel  sie  konnte; 
denn  die  verwirrte  Johanna  litt  keine  Weiber  um  sich, 
nur  jene  Dame  duldete  sie,  und  von  den  Aerzten  wollte 
sie  nichts  wissen.  Die  Entbindung  hatte.  Statt  am 
14ten  Januar  1507.  Unterdess  herrschte  eine  an- 
steckende Krankheit  in  Torqueroada  und  der  Umge- 
gend, es  starben  Viele,  man  fürchtete  selbst  für  die 
Königin,  die  sich  an  nichis  kehrte.    Man  entliess  den 


^  «  w 

Hof  und  sorgte  für  Jobanoa  so  .gut  es  ging,  dciui  ihr 
Zustand  war  bedaaeriuftgswürdig. 

Hatte  man  wahrscheinlich  gehofft,  Johanna  werde 
nach  der  Niederknnil  sieh  bessern,  so  war  das  nicht 
der  F^Ii,  vielmehr  nahm  der  melancholisch -verrückte 
Zustand  zu.  Sie  wollte  Niemand  sehen,  sass  stets 
in  einem  Zimmer,  und  ging  nur  in  die  Kirche,  w^o  sie 
dem  Leidinam  ihren  Besudi  abstattete,  und  das  tbai 
sie  oft;  alle  Welt  bedauerte  ein  solches  Unglück.  Sie 
hattjB  den  Kopf  ganis  verdjsekt  mit  einer  Kaputse  und 
trug  ehi  grobes,  schwarzes  Kleid,  über  welches  wie« 
(ler  ein  grobes  Tuch  hing,  so  das»  Kopf,  Hände,  ihre 
ganze  Gestalt  total  verhüllt  waren',  man  sie  also  un- 
ter allen  den  Hüllen  nicht  beschauen  konnte.  So  an- 
haltend und  tief  der  Sehraerz  sie  beschäftigte,  so 
klagte  und  weinte  sie  doch  nie;  man  sagte,  dass  Jo- 
iianna  viel  und  -aufs  heftigste  über  Philipp  aus  Eifer- 
sucht solle,  geweint  haben  ^  sie  liabe.sich  mithin  frü- 
her ausgeweint.  ,    "* 

Als  Johanna  es  in  Torquemada  müde  gewor* 
den,  wanderte  sie  in  der  Nacht  von  dannen,  lünter  ijif 
folgte  der  Sarg,-  dem  eine  lange  Reihe  M&oner  zu 
Fuss  und  ZOT  Pferd  folgten,  welclie  brennende  Fackeln 
trugen.  Diese  Reisen  erfolgten  stets  bei  Nacht,  denn 
am  Tage  wat  Johanna  lieber  einsam  und  ungesehen. 
Weiber  durften  nicht  nahen,  sie  sah  oft  nur  auf  den 
Sarg,  denn  9ie  hatte  ihre  grosse  Kifersucht  von  dem 
lebenden  Philipp  auf  den  Leichnam  übertragen;  sie 
campirte  mit  Leichnam  und  Gefolge  einst  eine  Nacht 
im  offenen  Felde,  weil  sie  das  nahe  Kloster  nicht  be- 
nutzen konnte,  indem  es  ein  Frauenkloster  war.  Ba 
verging  kein  Tag,  an  welchem  die  Königin  nicht  neue 
Proben  von  Unsinn  und  Wahnsinn  gab;  dennoch 
^^gte  man  eh  nicht,'  die  Kranke  unter  Aufsicht  en 
stellen^  sie  zu  beherrschen;  denn  ihr  Rang  und  ihr 
L^Bglück  maclHen,  dass  man-  das  höchst  tliorichte  Trei«» 
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ben  in  Geduld  sich  gefallen  liesiu  So  war  sie  tn  Fornel- 
lis,  wie  der  Ort  in  lateinischer  Sprache  bei  Mariäiia 
heisst,  und  lebte  hier  in  den  elendesten  Verhältnissen, 
als  wäre  sie  eine  arme  Sklavin;^  8ier.ass  schlecht,  Auf<- 
wartung  fehlte,  und  sie  war  und  blieb  in  tiefe  Trauer 
versunken«  Im  December  1508  litt  sie  dufch  diß  Kalte 
so-  arg,  dass  sie  krank  wurde.  Obgleiebin  deFlUrehe, 
wo«  die  Leiche  stand ^  Feuer  ausbrach^  so  wolHe.sie 
doch  nicht  abreisen.  Nutr  auf  Bitten  ihres  Vaters,  des 
Königs  Ferdinand  von  Arragonien,  wechselte  Jdh^na 
endlich  ihre  Kleidler,  und  man  kann  sieh  leicht  einen 
Begriff  davon  machen,  wie«  geistig  tief  Johanna  ger 
sunken  war* 

Gndlich' gelang  es,' die  Abreise  •herbeizuführen  und 
in  der  gewohnten  Weise  wanderte  die  Königin  jetzt 
mit  der  Leiche  nach  Tordesillas,  wo  sie  in  der  tief- 
sten Melancholie  in  den  traurigsten  Verhältnissen  fmrt- 
It^e,  80  wie  es  Kranken  d^  Art  eigenthumlich  ist, 
wenn  Niemand  sie  beherrscht  und  für  sie  sorgt  — 
offenbar  war  der  melancholische  Zustand  Jliereits  in 
Blödsinn  übergegangen;  körperlich  war  sie  gesund, 
wie  es  schien,  aber  zu  Zeiten  .mochte  sie  noch  wohl 
aufgeregt  sein,  wo  sie  äusserst  thöricht  und  när- 
risch sieh  benahm.  .Ohgleicii  das  Schloss  von  Tor- 
desillas ein  angenehmer  Aufenthalt  wa^,  so  hatte 
Johanna  »ch  daraus  ein  bässliches  Gefängrniss  ge- 
macht: sie  kam  nicht  aus  demselben^  sie  bewohnte 
Stets  das  -  düsterste  und  unbequemste  Zimmer.'  Sie 
duldete  nicht,  dass  man  dasselbe  reinige;  abermals 
wecheelte  sie  weder  Kleider  noch  .Wäsche,  und  ass 
aus  irdenem  Geschirr.  Bei  dieser  greiizeuiosen  Un- 
saubcrkeit  war  der  Gestank  furchtbar,  und  zumeist 
beschäftigte  sich  die  Kranke  mit  ihren  Katzen,  mit 
welchen  sie  die  lächerlicjiften  Kämpfe  bestand,  in  de- 
ren Folge  oft  das  Gesicht  der  Königin  ganz  zerkratzt 
war.     Der    Cardinal   Ximenes    erwarb  sich  endlich 


das  Verdienst^  dieaen  Unfug  überhaupt  su   B(«aern; 
denn   war   Johanna  ,attch  unheilbar,   ao  bedurfte  aie 
doch  der  bessern  Pflege  und  Aufaicbt,  die  Ximenea 
besorgte.    Der  alle,    selbst  melaneheüseh  gewordene 
Hofmeisler  Ludwig  Ferrera  wurde  enlfernt,  und 
8^ae  Stelle  erhielt  ein  kluger,  einnehmender,  munte« 
rer  Mann ,   der  es  versland  die  Kranke  au  erheitern. 
Dieser,   der  Herzog  Ton  Talavera,  atndirte  Johanna 
mit  Bifer  und  bemerkte  bald,   dass  ans  dem  frühem 
Leben  niehto  geblieben  war,  als  der  EhrgeisK,  und  nun 
benutzte    er    dieses  noch  lebende  GefbU  nicht  gans 
ohne  Erfolg,  er  überredete  die  Kranke,  dass  sie  durch 
ibre  unpassende  Lebennweise  sich  bei  ihren  Unterthar 
nen  veracktUoh  mache;  sie  schien  überzeugt  und  er 
brachte  es   dahin,   dass  Jobanna  endlich   eine  geeig- 
netere Wohnung  im  Schlosse  einnahm,  und  sich  an?- 
9t«Qdtg  kJeideu  Hess;  sie  aas  wieder  erdentUcb,  auch 
ia  Gegenwart  Anderer,  sie  besuchte  wieder  die  Kirche, 
und  ging  ^«nierea«    Man  stellte  Leute  an  den  Weg, 
die  der  Kdüigia  bein»  Ausgehen  ein  Vivnt  brachten, 
und  80  gpfauig  es,  dass  Johanna  wieder  ahne  Anstoss 
zu  erscheinen ühigwnrdel  Und,   blieb,  sie  auch  blöd- 
sinnig,  ho  lebte  sie  doch  besser,  ale  dihs  aeit  dem  Tode 
des  Königs  der  FaH.war»    Xim^nes  erwarb  sioh  den 
Dank  der  Wohldenh^oden ,  und  er. hat  ihn  auch  ver<r> 
dient,  da  die  Verfiacblassigong  der  Kranken  wahrhaft 
sündhaft  war,  indess  —  jene  Zeit  war  lieblos,  böse 
und  grausam.     Jofaamia's  W<riilthäter  —  Ximenes, 
dessen   Name   in  der  GtejBchichte  der  Psychiatrie  anf«»- 
bewa^irt  zu  werdeii  verdient,   starb  1517..   Im  Jahre 
1M8  war  Johanna  gegenwärtig  bei  der  Krönudg  ihren 
Sohnes  Carl  V.;  das  folgende  Leben  der  blödsinnigen 
Königin  verging  unbemerkt,   sie  starb  im  Jahre  15&S, 
so  dass   ihr    trauriger  ZusUnd  .reichlich  ein.  halbes 
Jahrhundert  gedauert  hat.     Als  man  die  Thronbestei-- 
guDg   Carjis   durchjsetzen    w^Ul«^  y   well    seine  Mutter 
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sinnlos  war,  so  wftren  Viele  dagegen^  de&n  sie  sagten: 
^^Johanna  ist  unsere  Königin  und  iiir  Sohn  Carl  muss 
warten^  bis  seine  Mutier  slirbi."  Dagegen  bemerkten 
Andere 7  dass  in  solchem  Falle  der  Tluroofolger  noch 
lange  warten  müsse,  denn  die  Motter  sei  geisteskrank, 
und  es  sei  bekannt,  dass  Verrückte  gewohn^di  ein 
hohes  Alter  erreichen.  Hiergegen  bemerkten  Andere^ 
dass  die  Unfaeilbarkeit  der  Königin  keiaesyreges  ent- 
schieden gewiss  sei  —  wir  hören  es  Hier,  dass  man 
sich  damals  mit  den  Verluklinissen  der  Geisteskranken 
nicht  unbekannt  zeigte.  Hat^e  Johanna  die  Krankheit 
von  ihrem  Vater  geerbt?  -^  Johnnnä's  Vater  starb  in 
melancholischem  Zustande  y  «ine  heftige  Arznei  soll 
denselben,  sagt  ein  Schriftstetii^ry  veranlasst  haben; 
jedenfalls  möchte  aber  die  Annahme ,  dass  dte  Krank- 
heit des  Vaters  auf  die  Toehter  vererbt  sei,  nicht  be- 
stimmt nachzuweisen  sein,  denn  der  Vater  war  ein 
gesunder  Mann,  als  er  in  den  besteh  Jahren  stantf; 
was  Johanna's  Mutter ,  die  heroisdie  isahellg.  betrifft, 
so  verfiel  dieselbe  in  eine  anhaltend»  Kr&nkifehkeit, 
so  dass  man  ihren  Tod  voraussah,  der  19Ö4  erfolgte. 
Auf  Johanna  wirkten ,  bei  ihrer  nervösen  Crnistitn- 
lion  hinreichende  Ursachen  ein,  die  sehr  böse  waren. 
Merkwürdig  ist  es,  dass  Johaona's  Sohn  —  Carl  V., 
tm  Alter  auch  melancholisch  wurde,  und  in  ein 
Kloster  ging.  Carls  V.  Sohn,  Johama's  Enkel,  ist 
^er  blutige  PhiUpp  IL  Wenn  irgend  ein  Mensch 
hinter  ungünstigen  Umständen  g^b^oi^n  ist,  so  ist  es 
Cathrina,  die  jüngste  Tochter  Joh'anna's;  hier  ist 
abermals,  wie  hei  König  Jacob  f.  von  England  bewie* 
sen,  dass  der  geistige  Zustand  der  Mutter  für  die 
Frudit  nicht  immer  so  selir  bedeutend  sein  kann,  denn 
Cathrina  —  später  vermählt  mit  Johann  HI.  König 
von  Portugal  —  Ist  niemals  gi&isteskrank  geworden, 
-soviel  ich  erfahren  konrfte;  indess  ist  Geistesstörung 
unter  den  Enkeln  Johanna's  spktet  sehr  Muflg  gewesen« 


IM 

Johanna  war^  wenn  anaii  gesund  in  der  Jugend^ 
von  nervöser  Conetitaiioa ,  wie  gesagt ,  and  iusaeral 
rei£b«r.  Ihre  Bhe  mil  dem  echöaen  Phili|>p  achloea 
die  Politik ;  Philipp  bebte  eeine  Frao  nicht  besondere) 
denn  sie  war  hasslioh  und  gar  nicht  geistig  ausge« 
seichoet,  dagegen  Johanna  den  Gemahl  liebte  in  einer 
beispieUoeen  Wmse«  Johanna  werde  im  höchsen  Grade 
eifersüchtig;  Liebe  und  KifersQcht  nahmen  mit  den 
Jahren  sa  nnd  so  arg,  dass  dies  for  Pbiipp  sehr  I&-* 
slig  nnd  demn&chst  die  Ursache  ven  Verdraas  wurde» 
Als  Jehanaa's  swetter  Sohn  Ferdinand  in  Alcala  ge* 
boreo  war,  genas  sie  nwar  bald,  aber  PbiHpp  war  ab« 
wesend  ia  den  Niederiaaden,  und  ihr  Verdruea  war 
deshalb  grenaeeloe;  sie  dachte  an  Untreue,  sah  sich 
verlassen  und  ihr  Zustand  steigerte  sieh  sur  wilden 
Leideaschaft.  Jüan  besänftigte  sie  mit  dem  Verspre« 
eben  einer  Bmso  in  die  Niederlande;  umseoet  euchte 
mftn  mit  der  Ausführung  an  aaudera,  aber  es  gelang 
nicht,  ihre  LieideBbchaftlichkeit  stieg  aufs,  höchste 
und  man  mwaste  sie  reisen  lassen«  denn  mit  Sobrek« 
ken  sah  aaan,  dass  Jobaaaa  in  entschiedenster  Bispe* 
sition  au  Geistesstörung  stand,  durch  Naobgiehigkeit 
suchte  man  den  Ausbruch  des  Uebels  »u  hindern. 

Betrachten  wir  diese  LeideoschaftUchkeit,  Heftig-^ 
lieit,  diese  Anfregungsto,  denken  wir,  dass  die  öfteren 
Schwangerschaften  und  WochenheUen  die  Heisbarkeit 
nur  steigern  kannten,  dünn  begreifen  wir,  dass  hier 
das  Gehirn  lange,  anhaltend  und  heftig  erregt  war, 
und  gewiss  waren  vermehrter  Blutdrang  aum  Gehirn 
und  Plethora  capUh  oft  vorhanden.  —  Plöt^idi  und 
unerwartet  stirbt  Philipp  in  der  Blüthe  seines  Lebens, 
und  Johanna  verlor  Alles  hiedurch,  sich  adbst!  — 
Bs  wird  nicht  genau  gesagt,  lyie  sich  Johanna  alsbald 
^^  Philipps  Tode  verhielt,  indess  muss  man  aus  ihrem 
wilden  Benehmen  bei  der  ersten  Aushebung  der  Leiche 
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schiiessen,  dasi^  sie  nach  Ueberwindang' de«:  ersten, 
sie  erstarrenden  Entsetzens^  in  einen  Anfall  von  Wahn- 
sinn verfiel,  in  dessen  Folge  ein  lähmangsartiger  Zu- 
stand des  Gehirns  mehr  und  stets  weiter  sich  ent- 
wickelte, wodurch  sie  immer  geistig  tiefer  sank.  — 
Bei  der  tibrigens  ofTenhar  kräftigen  Constitution  der 
Königin  ist  der  Uebergang  des  Gehirns  in  Erweichung 
nicht  erfolgt,  denn  in  diesem  Falle  hatte  Cachexie  den 
frühen  Tod  bedingt;  die  Natur  half  sich,  denn  es  er- 
starkte das  Lieben  der  Gbnglien  und  Unterleibsnerven, 
wodurch  aber  auch,  indem  dieser  Naturproceiss  diese 
Individualität, ^lesi^s  Lehen  erhielt,  nach  d^m  Gesetz 
des  Antagonismus  -das  xiothige  geistige  Aufleben  des 
Gehirns,  dessen  Integrität  als  Seeleuorgan  —  unmög- 
lich wurde.  -^  Dass  bei  so  tiefem  Heirabsetzen  des 
Hirnlebens  gar'  lutld  der  Blödsiiln  eintrat,  war  un- 
vermeidiieh,  und  die  Königin  vergass  mit  der  Zeit  in 
der  Art  alles,  dass  man  ihr  in  Tordesillas  sogar  den 
Leiehnam  des  Qeliebten  fortnehmen  durfte,  um  dem- 
selben in  Grainada  endlich  eine  ruhige  Grabstätte  ge- 
ben zu -können.  Hälfte  man  Johanna^s  Leiche  1555 
geöffnet,  so  wurde  der  Secttortsbericht  manche  Ent- 
artungen in  den  Organen  des  Unterleibes  nachgewiesen 
haben,  wie  das  bei  blödsinnig  gewordenen  Melancho- 
likern, die  alt  wurden,  gew^öhtiKch  ist.  —  Bin  unheil- 
bares Niedersinken  des  Hirnlebens,  unter  tiefer  Me- 
lancholie, ist  auch  mit  Anomalien  im  Gehirn  selbst 
nicht  selten  verbunden,  so  mit  Arterien -Verkndche- 
rufig,  wie  dies  durch  die  Seclionen  zweier  ausgezeich- 
neten Mäi^ner,  Monge  und  Fourcroy  —  erwiesen 
ist.'  Werin  nach  Wahnsinn  ein  tiefer  Blödsinn  sich 
einstellt,  findet  man  gleichfalls  nieht  selten  verknö- 
cherte Arterien,  in  deren  Folge  -das  normale  Hirnlefoen 
gestört  bleibt.  Bei  Blödsinn,  der  sieh  langsam  und 
ohne  vorausgegangene  Verrücktheit  ausbildet,  findet 
sich  wohl  dasselbe;  ich  chire  meine  psychiatrischen 
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Sdiriflen  Bd.  I.  S.  36}  Notizen  aus  dem  Gebiet  der 
pajchiscbeii  Heilkunde,  Berlin  1835,  S.  149,  150;  P«r 
tbologie  und  Therapie  der  psychiechen  KrAokbeiienj 
Berlin  iS3fif  S.  51.  Das  Seeleuleben  u.  8.  w.  Berlin 
1837,  S.  847,  80  wie  andere  Stellen,  die  ich  nicht  wei* 
ter  andeute.  Sind  Kranke,  wie  Johanna  war,  nur  in 
etwas  oacbektisch,  ich  wiederhole  es,  so  Mrerden  sie 
nicht  alt,  sie  werden  unter  Erscheinungen  von  Phthi- 
sis  und  Hydrops  meist  zeitig  sterben;  giebt  man 
solchen  Kranken  kräftige  Arzneien,  besonders  Narco<- 
tica,  dann  leben  sie  nicht  lange.  In  Bezug  auf 
die  Behandlung  der  Kranken  ist  es  merkwürdig, 
dass  von  abergläubischen  Curen,  z.  B.  Bxorcismus 
u.  8.  vr,  nichts  gemeldet  wird;  die  Personen,  wel- 
che für  die  Kranke  gut  und  nicht  gut  sorgten,  sie 
waren  alle  offenbar  zu  gescheit  für  Unsinn,  welcher 
letzterer  auch  erst  nach  dem  Mord  der  Hauren  in 
Spanien  herrschend  wurde.  Mit  Arzneien  ist  Johanna 
niclit  behandelt,. denn  aie  war  den  RemediU  medicinae 
inimica  —  traute  die  Kranke  den  spanischen  Aerz- 
ten  nicht,  so  that  sie  gut,  denn  die  Unwissenheit  der- 
selben todtete  den  König  und  vernichtete  Johanna's 
Lebensglöck.  *-  Die  psychische  Behandlung,  welche 
von  Ximenes  und  dem  Hofmeister  Talavera  ange- 
ordnet und  ausgeiibt  ist,  müssen  wir  durchaus  billi- 
gen; wir  würden  heute  nicht  viel  mehr  thun  können, 
uns  aber  beeilen,  dem  Kranken  das  Gute  und  Heil- 
same sogleich  angedeihen,  und  ihn  nicht  so  lange  dar- 
auf warten  zu  lassen. 

Aus  dem  Mitgetheilten  scheint  offenbar  hervor- 
zugeben ,  dass  Johanna's  Krankheit  von^  Anfang  an 
nur  geringe  Hoffnung  auf  Heilung,  auch  bei  der  be- 
sten Behandlung,  aufkommen  lassen  konnte;  gewiss 
—  heute  noch,  würde  der  beste  Praktiker  eine  solche 
Kranke  nicht  heilen  können ;  das :  y^rincipiis  obsiay  sera 


medicina  paratur "  gilt  noch  immer.  Wenn  man  der 
Religion  in  Bezug  auf  Heilung^  odi^r  eigentlich  in  Be- 
zug anf  Verhütung  von  Seelenstörnng^  nicht  unbedeu- 
tenden Einfluss  zusdireiben  muss^  so  ist  es  der  Fall 
in  solchen  Fällen  wie  bei  Johanna  —  ächte  Religio- 
sität resignirt^  und  hindert  mithin  das  Auftreten  einer 
Leidenslchaft^  welche  leiblich  undgeistig zerrüttet^  wie 
es  hier  der  Fall  war. 
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Bericht 

nber  die 

Wirksamkeit  der  Heilanstalt  Wlimenihal^ 

vom  1.  März  1843  bis  98.  Februar  1846. 

Von 

Dr.  JL.  Steiler, 

Hofratli  und  Dtrector  der  K.  W.  UeilanstaU  Wimiciithal. 


Alles,  was  iilcUt  vorwärts  im  Guteo  schreitet^  geht 
rückwärts,  Eio  Staat^  eia  Institut^  ein  Mensch,  uie 
sie  nicht  rastlos  einer  immer  höheren  Verwirklichuug 
ihrer  ilufgabe  entgegenstreben,  sinken  auf  eine  (ie*- 
fere  S|ufe  zurück.  Alles  Bessere,  was  zu  erreichen 
gegluckt  ist,  lehrt  nur  neue  Unyollkommenheiten  ken* 
oen^  wie  sollte  eine  Heilanstalt  von  diesem  allgemei- 
neo  Qeßetz  ausgenommen  sein?  Ist  ihre  Aufgabe  doch 
•ine  so  gro/sse^  dass  sie  immer  nur  annäherungsweise 
errejipbt.wer^en.kajm,  und  wie  selbst  die  von  Grund 
9U8  jiml  .»um  ausdrücklichen  Behufe  der  Heilung  und 
Pflege,. .^0|i,,.Glemülbskranl^en  neu  errichteten  Gebäuda 
«^yäbl^icb  ne}ie  Mäpgel  und  Bedürfnisse  erkennen  las-, 
seq,  4\if^h.weun  man  geglaubt  hat,  dass  bei  der  Be- 
iuit9M^g«:,al}qr  bisherigen  Erfahrungen  nichts  Neues 
von  BfiilflnMiAg  mehr,  4efi  lange  un^  aufs  Gewissen- 
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hafteste  erwogenen  Plane  hinzugefugt  werden  könnte^ 
und  doch  sich  die  Nothwendigkeit  einer  steten  £r«- 
neuerung  und  Vervollständigung  geltend  macht:  wie 
wäre  dies  bei  der  zu  Errichtung  einer  Irrenanstalt 
geeignetsten  älteren  Lokalität  anders  zu  erwarten? 
So  hatte  sich  nun  schon  längst  das  Bedürfnis»  canei 
weitern  Abtheilung  für  ruhige  und  in  der  Genesung 
begriffene  männliche  Kranke  ; in.,  der  niedersten  Ver- 
pflegungsklasse fühlbar  gemacht^  die  mr  bis  dahin 
zum  grossen  Theil  mit  kaum  zuvor  aus  heftiger  ma- 
n^kalischer  oder  mdanehDüaiAer.  Aufregang  heraus- 
getretenen^ in  ihrer  geistigen  Haltung  und  BesooneB- 
heit  noch  inanchfach  schwankenden  PüegMfttgen  zu- 
sammenwohnen und  schlafen  lassen  mussten^  bis  uns 
im  Herbste  1845  durch  die  Umwandlung  der  früheren 
grossen  WerkstäUe  im  untersten*  Stock  des  östlichen 
Flügels  zu  Wohn-r  und  Sohlafriyum0n.die..]llög;lichkeit 
eröffnet  wurde^  auch  diesem  Missstand  abzuhelfen  und 
eine  entsprechendere  Gruppirung  der  Kranken  in  die- 
ser Abtheilung  eintreten  zu  lassen.  Für  die  hierdurch 
verlorene  Werkstätte  wurde  eiiie  neue  'ausserhalb  des 
Gebäudes  errichtet,  die  um  ihrer  sonnigeren  und-  ge- 
sunderen Lage  wiTlen  nebenbei  zu  gymnastischen 
Hebungen  im  Winter  benutzt  wöi'deh  kann.  Damit 
der  neuen  Einrichtung  ein  fortlaufender  lichter  Korri- 
dor für  das  ganze  Parierte  des  Mänherflügels  gewx>n- 
nen  wurde,  der  auf  einen  ebenfalls '  heu  erricht^teti 
geräumigen  Hof  mit  Strohhut te.  Tischen  und  Bähken 
sich  endet,  so  ist  damit  dieser  ^äni^en  AMhieiUing  ^ne 
wesentliche  Verbessierung  zu  TheSI  geworden/' die  wie- 
der der  ganzen  Männerabth^ifün^'  ^u  'gute  'kblnmt. 
Weitere^  bauliche  Vbi-'besserungen  stehen  'n(Mßlyitt^' Aus- 
sicht; die  Zur  Vetmehrung  der  Salubrität'de^  thEtiiaes 
und  Annehrhliehkeit  für  die  Pfleglinge  wd^eriiWdi  bei- 
tragen werden.  Eine  projectiirte  Erweiterung ddtWöil^ 
liehen   Tob -Abtheilung  ist  bis  jetzt  uat&^blto'b^ä,  so 


groMe  BMiaiiidltigMg  «ad  fienmiimg  wir  aueh  b« 
jetzt  doreh  den  Mangel  «n  weilareii  CMaswii  fBr  tob*- 
sveluige'  Frauen  in  den  totalen  S  Jahren  erfahren  ha« 
ben,  während  die  ve^handenen  8  Tobsellen  für  onaer 
Bedürfaisa  anagereieht  hüten ,  wenn  wir  nicht  dnrek 
die  liagat  eingetretene  Ueberf&Hinig  der  Pflegeanatali 
Zwirfallea  theüa  abgdudten  geweaen  wiren^  g^ft- 
lieh  für  die  Heihtnatalt  ungeeignete  Kranke  in  diese 
«bsogebea,  theila  genölhigt  geweaen  wären ,  eogar 
neae  hoffoangaleae  Individuen  dieaer  Art  bei  nna  auf^ 
zanehmen*  Nar  eine  einoige  AvalaadeHn  befknd  eich 
in  dieaer  AbtheifaiBg,  die  ala  eine  ruhige. Kranke  bei 
ans  eiogetretea  war,  aie  wurde  aber  ao  bald  ala  neg-. 
hch  den  Ihrigen  Ungegebea,  «m  für  weihiohe  Kranka 
aus  dem  •  lalande  PIkts  an  machen ,  wiliread  auf  dem 
übrigen  Abth^lungen  for  ruhigere  Kranke  der  ernten 
und  zweiten  Verpflegungsklasse  trots  der  AuftiahnMi 
von  einzelnen  Aualfinderinnen  noch  Raum  genug  blieb, 
jeden  Augenbüdc  den  einlanfenden  Anfnahmegesudben 
vom  Inlaade  za  entaprechen«  Auf  der  m&nnliefaen 
Abtheilung:  4agegen  entstand  eine  solche  Stockung, 
trotz  des  geringen  Mehrbetrags  von  S  Zeilen  in  den 
Tob-Abtheilung  und  der  stets  bedeutend  grösseren  An- 
zahl von  männlichen  Pfleglingen,  hdchstens  auf  einige 
Tage,  was  allein  daraus  zu  erklären  ist,  daaa  bei  den 
mäonfichen  Qeisteakranken  in  der  Regel  die  Tobsucht 
früher  entweder  in  Oeneanng  oder  in  ruhigere  Vor«* 
rücktbeit.  und  Bledsina  oder  mit  Tod  endet,  während 
weibliche  Tobsüchtige  Jahre,  ja  ein  halbes  Leben  hin^ 
clarch  in  gleieher  nianiakaUacher  Aufregung  ohne  wei- 
tere Beeinträchtigung  'der  vitalen  Functionen  verhar«« 
ren  können. 

Die  Ueberfottunf  der  Pflegeanstalt,  die  l«der  nic^hb 
die  drei-«  bis  vierfach  grössere  Zahl  von  Kränken  aila 
die  Heilanstalt  aufiMhaien  kann,  wie  ea  der  Erfah*« 
roog  geuD&aa  aein  aottte,  wid  der  Umstand,  daaa 
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Übrigst  projjQioti|U.finv#lterwig  d«r8elk#ll  »o ieiiier  mrei« 
leti  >  Pflegeanstatt  dureh  die ,  Unguiisl  der  \>f hiUutoae 
nodi  nicht  zu  Statide  kM»,  wat  somit  die.  UreMhe, 
dass  tlie  OealiiniiiltiiiüfiialMiMi  weiNtehsr  Kranken  in  den 
letzten  &  Jahren  nicht  gans  so  gross  war ^  wie  die 
der  früheren  .Trienniea,  Und  da«s  wir  »ach. in  die 
mänöHcbe) Abibeiking  .gänalioh  fär  die  HeUverSttche 
ungeeignete  Individuen  aofnehmen  miiSalea^  die  schoo 
vor  eder. gleich  bei  ihrem  Bititriit  in':die.  Aosddit  gane 
und  gar  keine  Haffnung  auch. mar  auf  einige  Hesse« 
rung  gaben.  Dahin  gehören  nicht  weniger  deon  17 
Mfinner  und  6  Frauen«  Somit  waren  wir.genMbigt, 
ein  Funftheil  unheilbarer  Kranken  mit  HinattfediBung 
der  im  Verlaof  der  Cur  ate  unbeilbar  erschfieaeoea 
■litzusdileppen ;  kein  Wunder ,  dass  Aveb  die  Heil- 
cesultate  zum  Theil  darnadi  avBfielen.  .  Ausserdem  ist 
ttos  ttocb  in  den  letzten  3  Jahren  eine  Müsse  Ton 
Kranken  zugeführt  worden,  die  uns  bei  näherer  Be- 
kanntschaft bald  die  traurige  Ueberizeugung  geben 
mussten,  dass  um  ihrer  angebernen  eder  erwoibenen 
geistigen  oder  leiblichen  Aermlichkeit  vriBen  niiehtviel 
mit  ihnen  anzufangen  sei,  so  dass  wir  den  grossen 
Abstand  gegen  das  Jahr  1848  nur-nni  so  sehnierftli- 
cher  zu  fühlen  bekamen  und  .  a«fä  Neue  erkennen 
lernen  •  kennten,  wie  viel  auch  in  'solchen  Inetitniea 
bei  gleichem  Eifer  und  »Streben  die  Gunst  utodi  Un- 
gunst 'der  VerhäHnisse  thun  kann,  /und  wie  wenig  suen 
im' Ai1flgemoinen>  Recht  hat,  Toat  Hietlafigen.  abatt  .von 
Qeabsungeii>zu  sprechen. 

- . ' "  Die  i  'ZaU  jden  •  ie.  den  letzten  B .- JaiK^en ' au%eMiD^ 
mmien  i  Pfleglinge,  .betrug  %eWl  -^ '  S45  .ttanottr  88 
Frauen  —  die  Minderzahl  der  Aufnahme  gegen*  fi!uher 
eAl&rt  mch^eiaMeh  aoa  den«  <eben<  angegebenem  Ur- 
siichenv  indem  wögen  der  -Damsjglichkeit  der  iAbgabe 
unheUbares  Kranken  auf  der  JUanMCft  und-Fcttueliab- 
theihug  vielen  Aufnabmagcauchei^  besondon&.irüini  Amt 


biDde  nieht  entsprachen  werden  konntet  Die  Kehl  der 
Genesenen  wer  50  -^  81  M&nner  tS  Frauen  **-•  der 
Gebesserten  MI  -^  47  Biinner  W  Freuen  «^  also  de» 
im  Oansen  mit  gnnstigem  BrfW;  beUalidelcen  !•% 
4ie  Zehl  der  nngfelieilt  Btatleeeenea-ftS^  die  der  Oe>* 
storbenen  Sl —  tt  Mllniier' 9  Freoen«  Bin  einrecher 
Bliek  in  die  Tabelle  der  Oeneenngsreeeltate  eelgt  aoeh 
diesmal^  dass  die  Fraaen  in  Allgemeinen  eine  viel 
längere  mid  grössere' OeneisttegsfUiigkeMMBitaen;  eine 
Erscheinnng,  die  neben  der  im  Allgemeifien  grftsseren 
üevregMchkeit  der  weibNdhen  Nainr  vielleielic  anch 
dirin  ihre*IIae|^terkttr«nig  finden  dürfte^  dass  eine  der 
fiirelltbarsten  Ursachen  der  6eelenstornng,  geseMeelil* 
liehe  Ansscfcweifongen,  beim  weiblichen  Geschleehi 
weniger  verderblidi  wirken,  als  beim  mftnnlichen. 

Der  Grund,  warum  auch  diesmal  die  Zahl  der  ge-* 
nesea  Entlassenen  gegen  die  der  genesen  Beurlaubten 
gegen  die  früheren  Berichte  so  sehr  zurücksteht  ^^  is^ 
einzig  der^  dass  wir  im  Allgemeinen  durch  einzelne 
Recidive  geschreckt,  wo  wir  irgendwie  noch  Ursache 
zu  haben  glaubten  zu  furchten,  es  könnte  möglicher 
Weise  die  scheinbar  gan?  gesicherte  Genesung  dociy 
nicht  Stand  halten,  lieber  noch  mehrere  Jahre, Is^ager 
zuwarteten,  um  einen  desto  sicherern  Erfolg  zu  babei^ 

Definitiv  entlassen  utirden  von  den  genesen  Be-^ 
urlaubtto'  ato  genesen  81  —  15  Männer  lAFraneW. 
als  gebessert  1  Fisae,  ungeheilt  8  -^  S  M&nner  1  FhMr. 
«tarben  ^  -^  6'lfanner  ft  Frauen.  Sehen  w^  auf  dttoe 
Art  die  Heitt'esnkate  in  ihrer  letzten  Entscheidung 
etwas  vermindert,  so  finden  wir  auch  stuf  der  ändert 
Seite,  '4ass  dieser  Ansfkll  dadurch  wiMef  efhi'g^r^ 
naassen  atrsgeglidien  wird,  dass  von  den  als^  gebes- 
sert Benrlavibten' 7  als  vollkommen  genefsen  iiiti^'del& 
Verband  der  Heilänstnit  ausschieden,  und^zwaf  ^Iffftn- 
nef*ft'jPi>ttQeä.        '••.•»••/     • «   •*  '-    •  •*'    ^-'-^ 
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JH»  «ite  B€)QbAchiiintg9  da98  im  AUgevvetoea  die 
Prognose  um  so  günstiger  ist,  jo  kürzer  die  Kraok- 
hdit.  gedauert  bal ,  und  4«AS  die  HeittMtrkeil  fast  not 
geomeUiacker  Oeschwindigli^^t  abnimmt  je,. tängfsr  die 
Kranfcheii  dauert »  lehren  auch  die  letztea  Restiltate 
wieder  aufs  deqtUctifite.  Vea  den  zu  y^jihriger  Dauer 
der  KrMkheit  aufgenommenBea  und  in  diesem  Trien- 
tiium  wieder  ausgetretesen  ^7  Kranken  genasen  36 
ganz^  wurden  wesentlich  gebessert  30,  also  mit  einem 
gmsttgen  Erfolg  im  AUgemeinten  behandelt  Aß,  blie- 
ben ungeheiU  10^  starben  11  —  9  Manner  8  Frauen; 
von  den  bis  zu  1  )ähriger  Dauer  aMfg«nmttfii0iien  54 
Kranken  genasen  nur  nochlft  — /4]liännerli  Frauen, 
wurden  gebessert  %1,  blieben  ungeheilt  IS,  starben  6 
—  4  Manner  8  Frauen«  Bei  Jahre,  langer  Dauer  ge- 
nasen unter  51  nur  4,  wurden  nur  noch  gebessert  19, 
blieben  nngeheilt'80,  starben  ä.  Bei  Sjähriger  Dauer 
genasen  unter  18  nur  noch  1 ,  wurden  gebessert  % 
blieben  ungeheiU  13,  starben  8.  Bei  4-  und  üiebr- 
jähriger  Dauer  genas  unter  81  keiner,  wurden  gebes- 
sert 9,  starben  4.  Hie  Mehrzahl  der  Genesungen  oder 
Besserungen  fiel  in  die  ersten  6  Monate  der  Cur,  von 
da  an  nahm  sie  auffallend  schnell  ab;  doch  hatten  wir 
auch  diesmal  einzelne  Fälle,  die  bewiesen,  dass  die 
Dauer  der  Krankheit  allein  nicht  über  die  Heilbarkeit 
ia  letzter  Instand  entscheidet.  Die  Anzialrl  der  Red- 
dive  war. so  ziemlidi  die  frühere «  unter  ihnen  war 
kein  Kranker,  der  uns  yollstäadij;  j^enesen  venlassen 
hatte,  oder  dessen  erste  Aufnahme  sclien.  nicht  bereitö 
ein  wiederholtes  Erkranken  nöthig  gemacht  hatte.  Ob 
man  aber  überhaupt  eip .  Hebt  hat,  ein  mehrn^aliges 
Erkranken  in  Geisteskrankheiten  nach  einem  Zwi* 
schenraum  von  Jahren  unversehrter  Gesundlieit  einen 
R&ckfall  zu  nennen,  mochte  sehr  zu  bezweifeln  sein, 
man  wärde  es  wenigstens  unrecht  und  lächerlich  fin- 
den  von  einem  Rückfall  zu  sprechen,   w:enn  jemand 
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yon  einer  LiingeneiUsfindttrif  eder  einem  nervieen  ia« 
termittirenden   Fieber  nach  Jahr  um!  Tmg  anm  awei- 
tea  oder  dritten  Mal  befiUlen  wurde;  aber  daa  bleibi 
leider  gewiss,  dass  so  wenig  man  erschf ecken  darf^ 
wenn  der  Genesene  aum  sweitea  Mal  Erkrankt  y  weil 
man  ihn  so  h&ufig  dann  wieder  anf  demselbea  Wege 
wie  das  erste  Mai  genesen  sieht,  bei  noch  h&ufigerer 
Wiederholung,  nach  gans  voUeadeler  Entwickelung  der 
Constitution  oder  nach  Vollendang  der  hJimiakterischea 
Jahre,  der   Verlass  auf  den  endlichen  festen  Bestand 
der  Gesundheit  immer  melir  sdiwindet,  wenn  gleich 
ein  Zeitraum  von  vielen  Jahren  vsrgehea  kann,  bis 
der  Genesene  adTs  Neue  wieder  in  dieses  Leiden  ver« 
finu     Dreinial  sahen  wir,   daiss  die  Krsnlüieit  nach 
Verfluss  von  7  Jahren  anm  aweilea  and  dritten  Mal 
ohne  besondere  äussere  Bin wirhong  erschien,  was,  wie 
80  nmnciies  Andere,  anf  grössere  und  kleinere  Um« 
laufnzeiten     im    organischen    Leb^n    hinweist.     Wer 
konnte  aber  leugnen,  -dass  allerdiitgs  ein  tiefen  Ein** 
druck  bei   den  meisten  Genesenen  wenn  auch  in  keit 
ner  irgend  SuffUlenden  Weise  surückbleibt,  oad  dass 
es  nicht  leicht  etwas  Schmeralicheres  für  den  Men- 
schen  giebt,    ats   Wenn   nach   Jahrelanger  freudiger 
Gewissheit  und  Zuversicht,  solch  einem  schrechKchen 
Leiden  ein  f6r  allemal  entronnen  au  sein,  der  Glaube 
an  sich  selbst  und  an  den  Fortbestand  seiner  gelsti«* 
gen  Kraft  und  Ktarhtit  durch  eine  Wiederholung  des 
früheren  Leidens  gewaltsam  erschüttert  wird.    Gerade 
in  Beziehung  auf  RückrUligkeit  steHt  sich  der  Unter^ 
schied  von  einer  Oemüthskrankheit  und  einer  eigent^ 
liehen  Geisteskrankheit  wieder  sehr  auihllend  heraus, 
nnd  zwar  besonders  die  Wahrheit^  dass,  wenn  die  See-* 
lenstörung  nicht  Ober  das  erste  Stadium,  das  der  einb- 
rachen Melancholie,  hinausgegangen  ist,  die  l^eherheit 
gegen  Ruckfalle  am  grössten  erscheint,  indem  die  Br^* 
fahrnng  eine  Menge  Beispiele  aufstellt)  dass^  wenn  sie 
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giuckKcfa.  und  vollständig  überwunden  war  de,  ein  gan- 
268  lange»  Menscriienleben  voll  Kraft  und  Tuchtigkrit 
kindüreii  keine  Spur  .von  dem>  früheren  Leiden  mehr 
sichtbar  wurde,  wahrend  die  QemBthrictaakheit  schon 
in  der  Form  der  naniakalisehen  Exaltation,  seihst  ohne 
wesentliche  Beeintvaclrtigung '  deis  Vorsteliangslebens 
eine  tiefere  Verletzung  des  Se^enorgans,  eine  gros-» 
sere  Bindrucksfahigheit^und  V^wundbarkeitais  Foige- 
sustand  erkennen'  lässt.  Jierkwiirdig  bleibt  die  fast 
Aurchgftugige  Gleiohffirniigkeit .  des  gdstigen  Erkran- 
Uens.beifdem.  EinaelnleB  in  seinen  verschiedenen^  An- 
fiUlep^.so  dass  nach  käftferen  oder  Itegeren  KwilChea'* 
räumen  von  Geidundheit  da»  .Irreseäa.  der  einzelnen 
Kraüiken.  seineö  gansi'  bestiiaM;en  in  dif^c  bcison^Drn 
Weise,  nur  diesem  u«d  keineia,and^n;In4ividuqm  ei* 
genthumlichen  Kreislauf  v/9tt.EvscheiiiiMgk»n.  d«fch«iu- 
mache».  pflegt ,  so  dass,  wen»  nun  eiiimal  -der  Turnas 
wieder  begonnei^  hat  und  man  JiiehjBPcdl.  der  Ho^nung 
hingeben  will,  dass  die  Krankheit. auf  ei^iem^' gewissen 
Punkte  Stehen  bleiben  werden  dPAh  ein  friih^es  j$ym- 
ptom  An  das  anderiB)  sich  a|if.eiltf,  bis  der>  gsiise  (^y- 
eltts  von  Erscbeiruungefi  ii^ipd^r  .4urehlaufen=  ist.  Nur 
in  den  allerersten  Momenten  gelingt  es  npph  zuweilen, 
der  tvi&iteren  EutwiokAlung  oder  voiligeii  Wiederho- 
lung des  Lieid^ns  zuvprzukpmmen»  Alan  webt  gan« 
dfiutUtjh,  wie  es  eigjie^tliqh  pine  ge^^ivse  orgpuiiscbe 
Erinnerung  ist,  ^ie  nach,  einer  stereotyp  gewordenen 
Association  einen  Zustand,  ei^e  kranke  Emp^ndung, 
Verstellung  und  Willepsäusseifung  uq»  die  andere  her- 
vertreten IM^st,  wie  bei  der  Epilepsie  und  anderen 
krankhaften  Leiden  der  zweite  und  dritte  Anfall  ge- 
wohnUch  nicht  erfolgen  würde,  wenn  nicht  der  erste 
veraijvsgiegangen  wäre. 

Fragen  wir  nach  den  Ursachen,  die  in  den  letz- 
ten 3  Jahren  das  Erkrankpn  .unsprer  Pfleglinge  her- 
beig^föhrt  haben,    ßo  finden  wir  die  Erblichkeit  bei 
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87  Milinern  und  ISCVautn  obenansteheiMi,  tei  8  Plegw 
üngOB  eine  entfemle  <vbli€hkeil,  bei  14  eine  fiutiiiiife 
Anlage,  bei  81  etne  übermiciitige  individneUe  Pr&dia* 
Position,  xmm  Beweise)  daee,  wie  das  .auch  frsker  vee 
ung  und  fiaet  ven  mHen  Beebaeblem  in  gleicher  Weise 
behauptet  warde,  bei  Seelerrst^Hrungea  mehr  als  bei 
jeder  andern  Krankheit  die  fialslehuag  nieht  soweiil 
aus  dieser  lind  jener  einzelnen  Ursaobe  abgeleitet  wer«* 
den  darf,  sondern  dass  in  der  Regel  nur  bei  einer  be>^ 
stimmten  veraas  gegebenen  angeborenen  oder  et worbe«* 
nen  Smpfiihgttehkeit  die  gewdhnlieheii  Schidliohkeiten^ 
von  denen  unser  vevg&ngiiefaes  Leben  taasendfach  be» 
dreht  and'  onstettt  ist;  Seeleostdniogen  erseugen  kta« 
nen.  Dasselbe^  das  Seelenergan,  ymn  seiner. eigenen 
Tätigkeit,  «von  Oedanken,  Qeflblen  wd  Stvebuagen 
w%y  nickt  allein  «ehr  oll  in  diese  Verfkssung  und  Stlm» 
mung  versetnt  werden,  eeiidern  anehgsradbzaerkrattt 
ken  k5nne,  lehrt  anh  Neue  die  >  itteobaebtaajg ,.  dass 
ans  versogniMAlse  psydrisshen  Uritachea  46,  aus  ver<t 
nugsWeise  physisi^en  86,  ans  psybhieohen  «ad  |Aiy«r 
sisdiea  gleifAermaassen  M  anserer Pfleglinge,  «oafein 
psychischeii  17,  daronler  anssehliessiiQk  ans  Kam«« 
mer  14  —  10  Bfinner  4  SVauM  erkrankten.  Am 
teki  phy^sclhen  erkrankten  66^  und  zwar' unter  diesen 
an  geh^mmMt  Pubertitsentwiekehing  I  Fraa ,  a»  ano- 
maler Roefcbildong  in  den  klimakterischen  Jahren  1, 
Stbrong  in  der  Periode  B,  am  Woehenbett  2,  an  Felge 
nervöser  Fleher  10,  durch  Onanie  11  Manner,  dnroh 
Missbraueh  geistiger  Getränke  8,  aas  ginzlieh  onbe** 
kannten  Ursadien  11«  Bei  den  übrigen  war  es  ein 
mehr  oder  minder  grosser  Complex  der  verschieden** 
artigsten  organischen  Stbrungen,  in  deren  Begleitung 
oder  GefMge  die  Seelenstdrung  sieh  dunkler  oder  deut<*> 
Hcher,  rascher  oder  tangsamer  ausbildete*  Gdrade  aus 
diesen  nhei-siehiliehen  Ergebnissen  geht  klar  und  deut«** 
Kch  die  BeslaiignUg  der   obigen  Behauptung  hervor^ 
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dass  die  letzte  Ursache' der  Sedenstörung^  -die  ia  ih- 
rem tiefsten  Wesen  nech  immer  eine  ebenso  räthsel- 
faafte  Erscheinung  ist,  wie  das  gesunde  geistige  Le- 
ben sdbat^  immer  eise  individueUe  bleihea  wird,  so 
dass  nur  dieser. Mensch  mit  dieto'  liorperiichen  und 
g^stisen  Anlage,  dieser  Erziehung ,  diesem  Cbarak- 
ter,  diesen  Schicksalen  unter  bestimmten  leiblichen 
und  geistigen  Verhältnissen  geistig  eirkrankt;  aber 
Ueibt  darum  nicht  doch  die  Urs&chlidikeit  für.  den 
einzelnen  Fall  eine  ausgemachte  Wahrheit  und  Noth- 
wendigkeit?  Wie  Utsst  sich  das  aus  dem  Grunde  be- 
zweifeln, weil  ein  Anderer  ahne  .  Qefabr  deMelben 
Schädlichkeiten  auagejMlnt  sein  kaue,  geht-  ^  nicht 
selbst  mit  der  Empfänglichkeit  fuc  Qifle  «p^  und  giebt 
es  darum  etwa  kein  Gift?  Es  lileibt^uiiS/niiQh.ianserer 
Erfahrung  rein  unbegreiflich,  wie  2»  B»  andere  aiisge- 
zeichnete  Beobachter,  die  Onanie  als.  eine  se  seltene 
und  zufällige  Ursache  der  Seelenstiäruilg  betr^ücbten 
k&nnen ,  während  doch  eine  tausendfältige  Erfahrung 
auch  iattsserhiüb  der  Anstalten  zei|gt,  dass. jqs  kaum 
einen  tieferen  Eingriff  in  das  innerste  Wesen'der  L^eib- 
lichkeit  giebt,  als  den  Missbraueh  der^giEfichiechtliehen 
Kraft.  ..Es  ist.  dabei  allerdings  nicht  zu  übersehen, 
dass  auch  das  geistige  Zerwurfniss  bei  Onanisten 
Scham,  Reue,  Gewissensbisse,  S-urcht,  ued  die  Sucht 
denselben  durch  einen  halb  willkubrlichfen  halb  unwill- 
kiihrlicben  Selbstbetrug,  der  bis  zpr  Belbstheiligspre- 
chung  und  Selbstvergötterung  sich  steuern  kann,  zu 
entgehen,  einen  mächtigen  Beitrag  zur  Bildung  der  See- 
lenstörung  geben.  Der  grosse  leibliche  Aptheil  steht 
darum  nicht  mitider  fest,  wenn  gleich  der  Umstand, 
dass  sich  dieses-  Lüster  oft  Imblich.  und  geistig  ganz 
und  gar  zu;  vefstHeken  weiss,  so  da^B  man  ihm  oft 
erst  nach  jahreUngiHi  Nachforschiiqgeii  uqd.  Qeobach«* 
tungen  auf  den.Gjrund  kommeii  Iwin^  )jei^|>  ijU^er  sei- 
nen Bestand  und  seine  BedeutUDg  irre  zu  fuhren  ver- 
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mag.  Wir  hftbeii  leider  nur  bu  oft  tn  unsern  violerf 
Onanisteii  Gelegenheit  gehabt  zu  sehen,  wie  ein  ein* 
rnaUgee  Wiedervergehen  die  tiefste  Sehwermuth  oder 
heftigste  Raserei  erzeugen  konnte^  wenn  der  Organis- 
mus ehimaf  dnreh  längere  frühere  Versündigung  tiefer 
geschwächt  war.  Wir  verkennen  darom  nicht,  dass 
die  ursprüngliche  Kfaft  oder  Schwäche  dos  Organis« 
mos,  das  Lebensalter  und  die  grössere  oder  geringere 
Häufigkeit  des  Vergehens  einen  grossen  Unterschied 
io  der  Schädlichkeit  dieses  Lasters  bedingen,  und  dass 
Viele  scheinbiar  ungestraft  ihr  ganzes  Leben  demsel- 
ben fröhnen  kühnen,  und  dass  namentlich  Muskelkraft 
and  frische  blühende  Ernährung  oft  Jahre  lang  noch 
dasselbe  begleiten  können*  Es  ist  uns  nicht  selteh 
begegnet ,  dass  wenn  wir  Jahr  und  Tag  nicht  auf  die 
eigentliche  Ursache  einer  Seelenstörung  kommen  konn<- 
ten,  nnd  baM  in  dieser  bald  in  jener  Affectioo,  Schwfc« 
che,  Reizung  oder  Regelwidrigkeit,  oder  in  dieser  oder 
jener  Blutmischung  die  Ursache  der  Seelenstörung 
vermuthet  Mtten,  zuletzt  doch  dieses  Laster  als  die 
einzige  Quelle  der  verschiedenartigsten  Affeetionen 
und  als  die  nächste  '  Veranlassung  erkannt  wurde, 
vrarum  die  oft  begonnene  und  vielleicht  schon  wieder- 
holt sehr  weit  vorgeschrittene  Genesung  immer  wie* 
der  aufs  Nene  unterbrochen  wurde.  Bine  wahre  Er- 
quickung war  es  uns  daher  auch,  nachdem  alle  un- 
sere Anstrengungen  mit  geistigen  Mitteln,  Arzneien, 
darunter  auch  mit  dem  früher  einigemal  mit  Gluck  ver- 
suchten Jod  und  Jodpräparaten^  kalten  Douchen,  Moxa^ 
Kauterisationen,  Blektricität,  Oalvanismus,  mechani- 
schen Apparaten  bei  so  vielen  Unglücklichen  dieser 
Art  vergebens  aufgeboten  worden  waren,  fast  zu  glei- 
cher Zeit  4  junge  Männer  von  ihr  befreit  und  in  we- 
nigen Monaten  glücklich  und  kräftig  dem  Leben  zu- 
rückgegeben zu  sehen.  Alle  4  waren  Jahrdang  die- 
sem Laster  ergeben  gewesen,  bei  dem  es  mehr  als 
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bei  jedem  andern  gih;  dass  wer  Sundd  tbrut,  der  Srnide 
Knecht  ist.  .     -      - 

Wir  können  bei  dieser  Gelegenheit  die  Semer- 
kung  nicht  unterlassen^  dass  auch  in  der  gewolinlichen 
ärztlichen  Praxis  viel  zn  wenig  Rücksicht  auf  die  ge- 
'schlechtlichen  Verhältnisse  der  Männer  genommen  wird^ 
während  sie  beim  w^bliclien  Geseblecht  selten  unter- 
lassen wird,  und  doch  erweislich  oitie  Masse  von  chro- 
nischen Krankheiten  aller  Art  und  von  Verschlimme- 
rung oder  tddtlichen  Ausgängen*  acuter  Krankheiten 
nur  von  einem  oft  von  den  Kranken  selbst  ungekann- 
ten  und  ungeahnten  Missbraudi  ihrer  geschlechtlichen 
Kraft,  selbst  im  ehelichen  Leben,  herröhrt. 

So  yerderblich  auch  die  Onanie  beim  weiblichen 
Geshlecht  wirken  mag,  so  trat  .sie  wenigstjens  bei  uns 
nur  sehr  selten  als  aussdiliessliche  Ursache  der  See- 
lenstörung  auf,  um.  so  häufiger  aber  als  Folg«  und 
Symptom  .einer  der  Seelenstorung  zu  Grundo  liegenden 
Reiaung  «des  Gehirns  odjer  der  Gesclilecht^orgaiie  selbst 
oder  endlich  benachbarter  Eingeweide  auf,  walircnd 
sie  bei  den  Männern  allerdings  auch  in  einaejneji  Fäl- 
len als  eine  secundäre  Erßchehiung  zu  betrachten  war, 
aber  in  der  Mehrzahl  -  derselben  doch  nur  wieder  als 
eine  Folge,  früherer  willkührticher  Handlungen  dieser 
Art,  wie  denn  überhaupt  «nahezu  alle  primären  und 
causalen  lAifectioiic^n  auch  als  secundäre  und .  tertiäre 
Erscheinungen- auftreten  kdnnen,  namentlich  auch  aUc 
Affectionen  des  sensiblen  Nervensystems  von  der  ein- 
fachsten Empfindung  an  bis  zu  den  mannigfa^tigsteo 
Gemiithastimmungen  und  .Strebungen  ebenso  aus  psy- 
chischen ald  ans  rein  somatisch^  Ursachen  .zu  ent- 
stehen vermogeo.  Aus  der  Verkennung  dieser  Wahr- 
heit ist  ein  kautn  zu  bemessender  NachUieil  für  die 
Erforschung  und  Behandlung  der  Seelenstorung  ent- 
sprungen und  eine  unendliche  Verwirmng  in  der  rich- 
tigen  Benrtheilung,  -  was    in   dem  -  einzelnen  Fall  als 
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l'rsa<^he  oder  Wirkung^  bIs  «in«  Aewserung  freier 
und  zurechenbarer  Seibstbeslimaiung  oder  als  ein^  Aki 
organischer  Nothweiidigkeit  betrachtet  werden  miiase. 
Wir  sahen  aber  auch  avfs  Neue ,  dass  nor  aelteii 
in  einer  einzigen  leiblichen  oder  geistigen  Ursadie  die 
£utstehung  der  Seelenstörung  ansschUeeslicb  zu  au« 
chen  ist,  aoftdern  in  der  Regel  ein  ganzer  Complex 
von  Schädlichkeiten  zusammenwirken  muss,  um  sie 
m  erzeugen,  und  dasa  e»  sich  oft  nur  um  die  kör«» 
perliche  oder  geistige  Tragkraft  deji  einzelnen  Men«^ 
sehen  Jiandelt.  Geht  die  ieibiiebe  oder  geistige  An«« 
forderung  über  diesea  Jllaxiiaum,'  was  der  Mensch  niclii 
blos  überhaupt,  sondern  vornehmlich  auch  zu  einer 
bestimmten  2eit  zu  leisten  vermag,  hinaus,  so  ist  es 
um  ihn  geschehen«  Darum  entspringt  die  Seelenstö- 
ruDg  oft  einfach  aus  einem  MissverhaltBiss  der  ge« 
sammten  leiblichen  und  geistigen  Kraft  zur  vorhan- 
denen jeweiligen  Anforderung  oder  zur  gesantmten 
Lebensaufgabe,  die  der  Menech  sich  selbst  gestelit  hat, 
oder  die  ihm  vom  Geschick  gestellt  wurde,  und  gerade 
das  fiiefühl  dieser  Schwäche,  das  bei.  dem  Mangel  an 
Glauben-  an  eine  höhere  Hülfe  und  bei  dem  Mangel 
an  tieferer.  Selbstverständigung  und  weiser  Selbsibe« 
8chränkung  der  Tbätigkeit,  oder  bei  der  Unmöglich- 
keit, die  gestellten  Anferdi^ungen' zu  vermindern,  bis 
&um  Unerträglichen  sich  Steigern  kann,  hilft  dann  die 
Bildung  der  Seel^nstörnng  vollenden;  .denn  die  gei- 
stigem Macht  ist  auch  eine-leiMicbe,  und  die  leibliche 
Uomaclit  führt  nethwendig '  zur  geiattgen,  und  beide 
hängen  wieder  bis  auf  einten  hohen  .Grad,  von  dem 
Glauben  an  sich  selbst  ab,  sei  es  nun,  dass  der  Mensch 
in  sich,  selbst  oder  in  der  Verbindung  mit  «inem  Ho- 
bereu.  sk;h  seinem  Werk  odi^r  < seinen  wirklichen,  oder 
vermeintlichen  Feinden  gewachsen  glaubt.  Ein  ein- 
ziger lichier  un4  kräftiger  Gedanke,  ein  Strahl  der 
Hoffnung  im  dKiDg^nd^ten  Augenblick  vermag  die  Seete 
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vor  Wahnsinn  zu  retten^  so  wie  umgekehrt  das  BRb- 
soCreten  einer  einzigien  an  und  für  sieh  leicht  sn  über- 
windenden leiblidien  oder  geistigen  SchädHebkeit  das 
Maass  der  Bedrängniss  voll  macht,  gleich  wie  ein 
Tropfen  weiter  ein  bis  zum  Aande  volles  Glalä  über- 
fltessen  machen  kann. 

Häufiger  als '  früher  sahen  wir  in  den  letzten  3 
Jahren  die  Seelenstorung  unmittelbar  vom  Gebim 
selbst  ausgehen^  und  bwbt  ebensowohl  in  der  Form 
von  Gemüthslvankheit  als  eigentlicher  Geistesstörung, 
wiewohl  die  Mehrzahl  der  F&lle  immer  nodi  eine  pri- 
märe l^rkrankung  in  den  Organen  der  Ernährung  und 
eine  aufsteigende  Ausbreitung  ktrankkafter  vegetativer 
Prozesse  in  die  sensmpieHen  Functionen  nachwies,  mit 
der  die  Seeleustimmung  oder  die  Vitalität  des  Seelen- 
ergans die  mächtigsten  Veränderungen  erfuhr.  Wir 
haben  ferner  aufs  Neue  Wahrnehmeii  können,  dass  ^s 
keine  blos  dem  Irresein  eigene  pathologische  Verän- 
derung im  motorischen  und  vegetativen  Leben  des 
Organismas  giebt  und  alle  sonstigen  organischen  Ver- 
änderungen, Hemmungen^  Irritationen  und  Functions- 
Störungen  in  den  Oebiiden  der  Brust  und  des  Ulster- 
leibs  vorkommen  kmnen,  ohne  dass  sie  einen  bestimmt 
erkennbaren  fiiniluSs  auf  die  Bildung  und  Elxirung  der 
Seelenstörung  ausüben^  während  sie  ein  andermal  im 
engsten  Causal-  oder  Associationsverband  mit  einander 
stehen,  und  dass  nicht  sowohl  der  anatomische  als  der 
geschichtliche  Zusammenhang  in  der  Mehrzahl  der 
Erkrankangen  Ober*  die  Bedeutung  der  einzeftien  all- 
gemeineren oder  lokaleren  Lebens-  vnd  Ftinctionsstö- 
rungen  entscheidet..  Wegen  dieses  individuellen  Und 
zufälligen  Zusammenhangs  der  eineeinen  Kranken-Br- 
scheinungen  im  übrigen  Organismus  mit  den  Affeclio- 
nen  der  Centralorgäne,  der  Sensibilität  und  wegen  des 
allgemeinen  Zusammenhangs  aller  Glieder  und  Systeme 
des  Leibes ,  haben  wir  deshalb  auch  auf  die  kleinsten 
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abnormeD  Thätigketien  und  Zustände  der  einaelnen 
Organe  als  möglicher  ursädilicher  oder  mitbedingen- 
der Momente  der  centralen  Störungen  der  Sensibilität 
auf  das  sorglaltigste  und  umsichtigste  zu  achten; 
darf  es  doch  als  ausgemachte  Thatsache  gelten  y  dass^ 
wie  von  jedem  einss^lnen  Punkte  aus  convulsivische 
Zustände  entstehen  können,  so  auch  die  Seelenstörung 
von  jedem  einzelnen  Punkt  des  Nervensystems  aus 
sich  erzeugen  kannj  kann  doch  auch  ein  mechanisches 
Kunstwerk^  wie  eine  Uhr^  von  jedem  Theile  aus  in  ftei- 
ner  Ganzheit  in  Stockung  oder  Unordnung  gerathen. 
Gerade  dieses  allseitige  Streben  der  Psychiatrie,  die 
Pathologie  und  Therapie  der  Seelenstörungen  immer 
mehr  auf  eine  ^  rationelle  physiologische  und  nosologi» 
sehe  Basis  zu  legen,  lässt  den  Vorwurf,  den  einige 
neuere  Schriftsteller  den  Psychiatern  gemacht  haben, 
dass  sie  ihren  sp^ciellen  Zweig  der  Medicin  als  eine 
Art  Geheimlehre  behandeln  wollten,  um  so  ungerech- 
ter und  nichtiger  erscheinen.  Die  Gewissheit  aber, 
dass  jede  Psychiatrie  unwahr  und  l&ckenhaft,  geist- 
und  seelenlos  ist,  die  aus  der  Menschen -Natur  und 
Physiologie  Geist  und  Gemüth,  diese  höchsten  imma- 
teriellen mit  keiner  Kraft  und  Erscheinung  in  der  Welt 
vergleichbaren  Factoren^  ausschliesst,  und  nur  ein  ab- 
stractes  wissenschaftliches,  nicht  auch  ein  lebendiges 
menscbliehes  Interesse  für  die  Erforschung  der  See- 
lenstorungen  mitbringt,  wird  es  mehr  als  entschuldi- 
gen, wenn  diejenigen,  die  unter  tausendfacher  Mühe 
und  SelbstveHäugnung  dem  Wohle  der  Irren,  dieser 
Praxis  der  christlichen  Welt,  leben,  aucli  in  der  Mit- 
theilung ihrer  wissenschaftlichen  Resultate  mitunter 
eine  wärmere  Sprache  der  Mensehlithkeit  reden,  als 
dies  gewöhnUeh  bei  solchen  Darstellungen  der  Fall 
zu  sein  pflegt. 

In  Beziehung  auf  die  Hauptformen  der  Seelenstö- 
ruDg  und  ihre  Eintheilung  konnten  wir  indessen  keinen 
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Grund  finden ,  zu  einer  andern  Classification  und  Be-* 
tiennung  überzugehen ,  da  sie  uns  trotz  aller  X7nvolt- 
kommenheit/  die  jeder  künstlichen  Classification  von 
Naturerscheinungen  y  wenn  sie  auch  noch  so  sehr  an 
ein  natürliches  Princip  sich  halten  will,  anklebt,  doch 
in  Beziehung  auf  Diagnose  und  Prognose  noch  die 
leichteste  Uebersicht  und  Handhabung  zu  gewähren 
und  besonders  um  ihres  tieferen  genetischen  Moments 
willen  (siehe  Tab.  V.);  so  lange  es  der  Wissenschaft 
hoch  nicht  gelungen  ist,  die  Grundalterationen  des 
Organismus  selbi^t  in  den  einzerneu  Stadien  der  See- 
lenstorung  zu  erforschen  und  klar  und  unbestreitbar 
darzuthun,  einen  mehr  als  symptomatischen  Werth  zu 
haben  scheint. 

In  Beziehung  auf  die  von  den  Franzosen  aufge- 
stellte Monomanie  des  Richesses  et  de  Ja  Grandeur 
drängte  sich  auch  uns  die  Wahrnehmung,  dass  ihr 
Ausgang  in  der  Regel  ein  paralytischer  mit  Erwei- 
chung des  Gehirns  mit  oder  ohne  blutiges  Extravasat 
sei,  in  einer  solchen  Weise  auf,  dass  wir  geneigt  wä- 
ren sie  kurzweg  als  Mania  paralyiica  zu  bezeichnen. 
Dahin  sind  nahezu  auch  alle  diejenigen  Fälle  von  See- 
lenstörung zu  rechnen,  die  erst  in  Folge  einer  Apo- 
plexie entstanden  sind ;  doch  ist  es  möglich,  dass  noch 
kürzere  oder  längere  Pausen  mit  scheinbair  völlig  wie- 
der hergestellter  sensibler  und  motorischer  Kraft  der 
letzten  traurigen  Katastrophe  vorhergehen  können. 
Man  kann  diese  Form  von  Tollheit  ganz  der  paraly^' 
sis  agitans  gleichsetzen.  Die  Form-  der  Verrücktheit 
oder  des  fixen  Wahns  im  Allgemeinen  zur  Paralyse 
zu  rechnen,  wie  es  in  neuerer  Zeit  geschah,  dazu 
scheint  uns  kein  hinreichender  Grund  vorhanden  zu 
sein,  da  wir  die  Verröckten  ini  Gegentheil  in  der  Re- 
gel mit  grosser  Kraft  und  Energie  im  Denken,  Wel-» 
Icn  und  Handeln,  ja  oft  selbst  als  scheinbar  Gesunde 
auf  die   mannigfachste  Weise  ins  thätige  Leben  ein- 
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greifen  sahen ;  wobl  aber  können  sich  zufälliger  Weise 
die  verschiedensten   Zustände  und   Grade   von  loiblir 
eher  und  geistiger  Schwäche   und   Lähmung  nnt  ^hr 
verbinden.     Nur  Eine  Form  von  Verrücktheit^  die  wir 
schon  früher  die  sittliche  oder  moralische  nannten,  da 
sie  scheinbar    ohne   eigentliche   Beeinträchtigung   des 
VorstellungslebenS;  ohne  eigentliclie  Wahnbilduug  und 
Verwirrtheit  bestehen  kann  und  den  Menschen  inner- 
halb solcher   Schranken,    >vie    sie  die   Anstalt  zieht, 
nicht  blos  ruhig  und  anständig,  sondern  selbst  im  AU* 
gemeinen  vernünftig  erscheinen  lässt,  bei  der  es  aber 
doch  in  der    That   dem  Kranken  unmöglich  geworden 
ist,  seine  Stellung  gegen  Qott  und  die  Menschen  und 
sich  selbst  yf   eine  vernünftige   Weise  aufzufassen 
uiid-Uir  gentäss  zu  leben,  zeigt,  wenn  auch  nicht  Läh- 
mung, so  jedoch  eine  solche  Dcpotenzirung  des  Ge* 
hirns  an,    dass  sie  als  ein  milder  Blödsinn  bezeichnet 
werden  kann.     Das  Seelenorgan  ist  unfähig  geworden, 
die  höchsten   Functionen  zu  vollziehen,   die  mittleren 
und  niederen  vermag  es  noch  ziemlich  gut  zu  verrich- 
ten.   Zuweilen   geseilt  sich  audi   noch  eine  positive 
Feindschaft  gegen  einzelne  Menschen  oder  gegen  die 
ganze  Menschheit  hinzu;  und  wenn  es  dem  Kranken 
möglich  wird,  sich  wieder  frei  in  der  Welt  zu  bewe- 
gen, so  bricht  die  zu  einer  körperlichen  Nothwendig* 
keit  gewordene  Entsittlichung  in  den  brutalsten  Toll- 
heiten wieder  hervor.    Nie  haben  wir  diese  FoVm  al- 
lem in  Folge  der  Seelenstörung  selbst  gesehen,  son- 
dern nur  dann,    wenn   sich   schon   zur  Constituirung 
derselben    eine,  solche    sittliche    Verkehrtheit   gebellt 
hatte,  die  in  der  gewöhnKchen  Begleitung  körperlicher 
Excesse    in    Trunk-  und  Wollust  zu  einem  solchen 
Fmde  fuhren  musste. 

Fassen  wir  die  Genesungs-  und  Besserungsmo- 
mente,  unter  denen  die  Seelenstörung  eine  theilweise 
oder  gänzliche  .Lösung  fand,   näher  ins  Auge,  so  ist 
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08  uns  diesmal  nur  seilen  mögUeh  geworden^  mit.  voU 
1er '  Gewissheit  bestimmte  einzelne  körperliche  Vor^ 
gange  zu  erkennen  und  nachi^u weisen  ^  die  wir  als 
kritisch  bezeichnen  konnten.  Man  Hat  bei  der  gros- 
sen Gährung  der  Ideen  auch  auf  dem  Gebiete  der  Me«^ 
dicin  wie  in  allen  andern  Kreisen  der  Wissenschaft 
und  des  Lebens  für  nöthig  gefunden,  mit  so  vielen 
andern  iiberlieferten  Irrthumern,  Wahrheiten  und  Be- 
griffen auch  den  der  Krise  ganz  auszumerzen,  es  wird 
aber  auch  hier  eine  Verständigung  zwischen  dem  Al- 
ten und  Neuen  in  einer  höhern  Weise  möglich  sein. 
Es  kommt  dabei  Alles  auf  den  richtigen  Begriff  der 
Krankheit  selbst  an,  und  dieser  hängt  wieder  aufs 
innigste  mit  dem  Begriff  des  lebendige^  Organismus 
zusammen,  und  zwar  ebensowohl  in  seinen  mechani- 
schen und  chemischen  als  dynamischen  Verhältnissen 
und  Gesetzen. 

Wie  die  Uebel  in  der  moralischen  Welt  in  der 
Regel  Uebel  und  Heilung  zugleich,  in  sich  schliessen, 
so  ist  auch  in  der  physischen  Krankheit  und  Gene- 
sung bis  auf  einen  gewissen  Grad  dasselbe.  Gerade 
die  Eingriffe  in  das  gesunde  Leben  des  Organismus 
werden  die  nächste  Veranlassung  zu  einer  stärkeren 
und  kräftigeren  Aeusserung  der  in  ihr  liegendeii  und 
in  ihren  einzelnen  Organen  und  Systemen  eigeothüm- 
tich  modificirten  Lebenskraft.  In  dem  beständigen 
Streben  des  lebenden  Organismus  sieh  zu  erneuern, 
sein  Dasein  schöpferisch  neu  zu  begründen.  Inneres 
und  Verinnerlich tes,  Aufgenommenes  und  Assimilirtes 
auch  wieder  zu  veräusserlichen  und  sich  desselben  in 
seinem  unaufhörlichen  Werden  und  Entwerden  gaoz 
zu  entäussern,  liegt  auch  die  Haupthülfe  der  Natur, 
aus  innern  centralen  Krankheits-  und  Bildungsproces- 
sen  peripherische  zu  machen,  und  nur  wo  diMe  be- 
ständige Veränderung  und  Erneuerung  aus  innern  oder 
äussern  Ursachen,  aus  einem  theilweisen  Erlahmen  und 
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Briilwben  oder  aas  einer  chemiaehen  UnflUugkeit  wei* 
terer  Umbüdaiig  i«  Slolfweclieel^  oder  wofon  mecha- 
nisciMr  UneDifernlMirkeit  «iiiiidglicli  feworden  ist,  iet 
auch  me  wirkKche  Unheitbarkeit  onletanden.  Allee 
sensorielle  lieben  ruht  auf  dem  vegetaltvea  und  en- 
det auch  wiedier  in  diesen ;  auf  diesem  Grundverhilt«* 
niss  der  leibUehen  und  geistigen  ^  der  materiellen  und 
immateri^en  Bildung  und  Assimilation  beruht  alles 
aoimaUsche  Leben  und  so  auch  das  höchste  animali- 
sche Lieben^  das  wir  in  der  Welt  kennen,  das  mensch- 
liche. Wie  wir  nun  die  weit  überwiegende  Mehrsahl 
der  Seelenstörungen,  auch  wenn  der  erste  Impuls  ein 
rein  psychischer  war,  ans  dem  Auülteigen  der  Std«> 
rungen  in  den  niederen  Regionen  in  immer  höhere 
Gebiete  des  Lebens,  bei  welchem  Process  oft  blos 
sdieiabar  ans  Mangel  an  Apperception  in  den  Central- 
Organen  des  Nervensystems,  oft  aber  auch  wirklich 
und  objectiv  die  untergeordneten  Systeme  und  Organe 
ganz  frei  von  der  Krankheit  werden  sehen,  so  löst 
sich  bei  der  Genesung  die  Krankheit  auch  wieder  in 
absteigender  Richtung,  von  GKed  sbu  Glied,  von  Organ 
zu  Organ,  und  fuhrt  in  dieser  scheinbaren  Ausbreitung 
ihre  eigene  Sndigung  herbei.  Was  die  Natur  in  sol- 
chen Fallen  thnt,  ahmt  die  Kunst  nach^  sie  trägt  die 
Krankheit  von  einem  hohem  Organ  auf  ein  niederes 
über,  in  dessen  Leiden,  Thätigkeit  und  Erzeugnissen 
diese  selbst  erschöpft  wird*  Dies  ist  der  eigentliche 
Sinn  alles  indirecten  Heilverfahrens  in  der  gewöhnli- 
chen Hediein  wie  in  der  Psychiatrie«  Kein  rationel«^ 
ler  Arzt  wird  darum  unterlassen,  wenn  es  ihm  mög* 
lieh  ist,  geradezu  und  auf  einem  kiirzeren  Wege  zu 
heilen,  indem  er  mit  der  unmittelbaren  Heilung  des 
centralen  mittleren  oder  peripherischen  Leidens  auch 
die  ganze  Ausstrahlung  desselben  aufhebt  und  gewis- 
sermaassen  per  primam  inieniionem  die  Verletzung 
tilgt.    Die  Erfahrung  lehrt  aber,  dass  es  viel  leichter 
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isl^  mit  Hervorrufung  und  Hebung  «iaes  pcri]ilierisdien 
Leidens  das  Centrale  zu  tilgen  ^  als  so  oft  man  es 
auch  versuchte  und  stets  aufs  Neue  wieder  Versuchen 
wird  und  muss,  ducch  directe  Umstimmung  des  cen- 
tralen Njervensystems  zum  Ziele  zu  kommen ,  und 
wohl  oder  übel  müssen  wir  uns  immer  wieder  aufs 
Neue  bequemen  ^  auf  einem  längeren  und'  mühevolle- 
ren Wege  es  zu  erreichen.  So  haben  wir  auch  in 
den  letzten  3  Jahren  wiederholt  mit  narkotischen  Mit- 
teln besonders  auch  mit  Opium  und  .  ebenso  mit  ab- 
i^tumpfenden'  Metallkaiken  in  geeignet  scheinenden 
Fällen  ausdauernde  Versuche  gemacht^  ohne  dass  wir 
uns  in  einem  einzigen  ganz  entschieden  guter  und 
bleibender  Hülfe  davon  zu  erfreuen  gehabt  hätten. 

.  Nach  dem  Gesagteit  liegt  neben  der  Ableitung  der 
Krankheit  von  einem  höheren  Organ  auf  ßin  niederes, 
wenn  es  nicht  eineir  noxsh  einfacheren  und  directeren 
Weg  zur  Hebung  der  Hemmnisse  öder  ReüBungen, 
welche  das  freie  gesunde.  Spiel  des  Lebens  störe», 
giebt,  in  der  Lebensthätigkeit  eines  Organs  selbst  das 
Hauptmittel  für  die  Natur  und  Kunst,  die  Krankheit, 
von  der  es  ergriffen  ist,  zu  beseitigen,  und  das  eben 
so  sehr  im  Gebiete  des  sensoriellen  als  des  motori- 
schen und  vegetativen  oder  Secretionslebens,  die  sich 
nur  in  anderer  Gruppirung  in  jedem  OrgMi  wieder  v-er- 
einigt  finden.  Deshalb  können  auch  aus  diesem 
Grunde  die  kritischen  Vorgange  oder  die  Processe  und 
Erscheinungen^  unter  denen  die  Genesung  eintritt, 
eben  sowohl  sensorieller  und  psychischer,  als  motori- 
scher und  vegetativer  oder  chemischer  Art^  oder  eine 
Verbindung  derselben  sein.  Sind  diese  Vorgänge  be- 
Mmimte,  mit  Bewuss'tsein  und  Absicht  herbeigefiiibrte 
Erzeugnisse  der  Kunst«  so  verdi<5nen  sie  den  Namen 
Heilmomente.  Wie  aber  die  genetischen  Momente 
der  Seelenstörung  in  der  Regel  nicht  in  dieser  oder 
jener    einzelnen    Ursache,    sondern,  in  eineiQ^  ganzen 
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Complex  von  Einwirkungen,  VerhUtnisien  nnd  Zu* 
standen  su  suchen  sind  und  die  leiste  entscheidende 
Ursache  sich  oft  gans  und  gar  dem  Auge  des  Beob- 
achters enteieht,  so  ist  auch  der  Genesungsprocess  in 
der  Hegel  eine  Summe  von  einxelnen  mehr  und  min* 
der  bedeutenden  enger  und  loser  mit  einander  verbun« 
denen  Einwirkungen  und  Vorgängen,  und  nicht  su  be- 
stimmen, welche  derselben  in  letxfer  Instans  die  gun« 
stige  Entscheidung  hervorriefen;  und  wie  bei  einer 
gewissen  gegebenen  Empfänglichkeit  der  Seele  oder 
des  Seelenorgans  die  verschiedenartigsten  und  schein«» 
bar  oft  geringfügigsten  Dinge  von  einer  specifischen 
krankmachenden  Einwirkung  sein  oder  das  Blaass  der 
Schädlichkeiten  vollmachen  können,  so  können  unter 
besondern  indiridoellen  Verhältnissen  auek  die  man- 
nigfaltigsten Einwirkungen  und  Vorgänge  zu  einem 
Impuls  und  Velükel  der  Genesung  werden.  Je  be« 
stimmtere  materielle  Vorgänge  aber  den  Genesongs«* 
process  begleiten,  um  so  mehr  Zuversicht  darf  man 
im  Allgemeinen  auf  die  Dauer  der  Genesung  haben, 
während  das  einfache  Zurücktreten  des  psychischen 
Leidens,  besonders  wenn  es  schnell  verschwindet,  im» 
mer  bedenklidier  Natnr  bleibt.  Gerade  diese  unend» 
liehe  Mannigfaltigkeit  von  Genesnngsmomenten  ^  unter 
denen  die  freie  normale  Selbstthätigkeit  der  organi* 
sehen  Kräfte  zur  alten  Energie  und  Harmonie  zurück» 
kehrt,  erhöht  auch  die  Schwierigkeit  der  Entschei- 
dung, ob  dieses  öder  jenes  HeUverfahren  oder  einzelne 
Heilmittel  die  Gesundheit  -wieder  hergestellt  hat,  in 
einem  solchen  Maasse,  dass  wir  uns  immer  scheuten, 
von  eigentlichen  Heilongen  zu  sprechen  und  unter  der 
ganzen  Zahl  der  bisher  behandelten  Fälle  kaum  It 
namhaft  zu  machen  wussteii ,  in  denen  wir  so  glück- 
lich waren,  die  Genesung  ganz  unserm  eigenen  the» 
rapeutischen  Verfahren  zuschreiben  zu  können.  Ist 
doch  eine^vohl  geordnete  und  geleitete  Heilanstalt  selbst 
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schon  ein  saloher  C<»mplex  von  Heil  •  und  QenesOBgs- 
ntomenten  in  ckr  iEnifernnog  und  Abhaltung  von  Sehäd- 
lichkeiten  Und  in  der  Regelung  und  Kräftiguing  des 
ganzen  physischen  und  ps3rehischen  Sein»  ^er  Kran* 
ken,  dass  in  ihr  allrtn  schon. die  mächtigste  aller Jlin-* 
Wirkungen  gesucht  werden  miiss.  Alles  was  zur  Ver* 
vollstandigung  und  Erhöhung  dieser  seelenldtenden 
Wirksamkeit  äer  Anstalt  in  ihrer  Gesammtheit  bei- 
tragen kann  und  dem  Kranken  die  Rückkehr  zu  ei«« 
nem  gesunden  vernünftigen  Dasein  zu  erleichtern  ver- 
mag, ist  von  wesentlicher  Bedeutung,  wenn  auch  da 
einzelne  Antheil,  den  diese  oder  jene- Einriditung  des 
Hauses  daran  hatte,  selten  geradezu  nachgewiesen 
werden  kann.  So  erachten  wir  es  für  einen  grossen 
Gewinn,  nur  auch  wie  die  meisten  andern  Anstalten 
einen  eigenen  Lelirer  für  iinser  Institut  zum  Kehuf 
von  Musik,  Zeichnen,  Schreibunterncht  und  derglei<» 
eben  gewonnen  zu  haben,  und  im^  Ganzen  lässt  akk 
der  grosse  und  wohlthaiige  Einfluss  dieser  neuen  Hülfe 
nicht  verkennen. 

In  ahnlidher  Weise  ist  in  der  Regel  auch  das  ei- 
gentliche ärztlidie  Heilverfahren,  das  wir  befolgten, 
bei  aller  möglichen  IndividuaUsirung  und  der-  sorgfal«- 
tigsten  Berücksichtigung  der  einzelnen  vorhandenen 
somatisdien  Störungen  nach  den  gewohnlichen  noso» 
logischen  und  therapeutischen  Principien  der  Medicia 
doch  nur  als  eine  solche  Mit-  und  Nadihülfe  des  gan* 
zen  Heilprocesses  zu  betrachten,  aber  wir  glaubten 
ungerecht  gegen  uns  selbst  zu  sein,  wenn  wir  darum^ 
weil  wir  oft' nichts  thun  kcmntcn,  als  durch  stete  Rege-> 
lung,  'F'orderung  und  Belebung  der  verschiedenen 
Functionen  des  Ii|rnährungs^  und  Muskellebens  gleich^ 
sam  durch  eine  potenzirte  Diätetik  eine  Kr&ftigung 
und  Verbesserung  der  ganzen  Constitution  herbeizu- 
führen ,  nichts  gethan  zu  haben  dächten,  da  entschie- 
desn  der  grösste  Theil  der  Seelenstorungen  auf  soldten 
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HemmongMi  SehHvidhMaatliiden  und  Regehridrigk« 
ten  der  naiarlichen  Verriohiangen  und  einer  maagel« 
haften  Bluiersengung  und  Ciroulatien  bemht,  mit  de- 
ren Beseitigung  auch  die  Intemperntur  und  Umdim« 
mung  des  sensorielleii  Lebens  von  selbst  gehoben  ist« 
Ohnedies  bereit  des  psychisehe  Leiden  oft  einfsdi 
saf  einer  Brsehdpfong  der  sensoriellen  Kraft  ^  auck 
wenn  sich  dieselbe  in  den  scheinbar  kriftigstee  na« 
niacaiischen  Aeusserungen  verbArgt,  so  dass  die  Haupt« 
indieation  Tonisirung  und  na  deren  Behuf  die  An« 
fiM^hong  vmA  Unterhaltung  einer  krifligeren  und  g»« 
sanderen  Eroährung  bleibt,  die  aUein  die  nachhaltige 
Quelle  eines  gesunden  geistigen  Lebens  sein  kaan^ 
wahrend  alle  gewaltsamen  Umstimroungen  der  Sensi*- 
bilitat  kaum  so  lange  danern,  als  die  gerekditen  Ars« 
neistoffe  noch  im  Körper  sind  und  die  Ern&hrung  des 
Vervenroarks  durch  sie  eher  eerstört  als  beftrdert 
wird.  Bs.  wurde  deshalb  auch  in  den  lotsten  S  Jah- 
ren wieder  die  ausgedehnteste  Anwendung  von  Mine« 
ralwassercuren  gemacht* 

Der  Sünfluss  aller  Organe  auf  einander  seheint  ein 
doppelter  sa  sein,  ein  prim&rer,  direoter,  sensorieller^ 
oder  dynamischer,  und  ein  eeeundirer,  der  erst  eine 
Folge  der  besondern  vegetativen  Bedeutung  eines  Or« 
gtns  ist,  wie  n.  B.  die  Nase  schon  den  betebenden 
oder  hemmenden  Einfluss  einer  guten-  oder  sehlechtea 
Luft  empfindet,  ehe  durch  den  Athmuagsprooess  die- 
jenige Beschaffenheit  des  Bluts  erseugt  und  dem  Oe« 
hirn  und  übrigen  Nervensystem  raitgetbeik  wird,  die 
belebend  oder  hemmend  aaf  seine  Verrichtung  wirkt* 
So  ist  es  mit  der  Aufnahme  von  Nahrung.  Das  Ge« 
fahl  der  Belebung  und  Kr&ftigung  kommt,  ehe  der  ei« 
gentli^e  Wiederersate  der  verlorenen  8ftfte  Statt 
ÜBdet;  80  wirken  Stuhlverhaltung  und  andere  Beten«« 
tionen  ebenfalls  iil  doppelter  Weise  nachtheilig,  und 
nodi  vor  der  wirkficheu  Bntleerung  der  Faeces  kann, 


86  Ti^ie  nur  einmal  der  ersle  Act  der  OeffnuBg  begkint, 
bei  Hypochondern  und  Melancholischen  die  EHieieh- 
terung  eintteten,  mit  der  wieder  ein.  freier  und  unge- 
hemrutär  fluss  der  Gedankeü  und  Empfindungen  au- 
rückkehrü;;  denn  die  geaunde  Liebeilsstimmung  eines 
Organs  trägt  sich  eberiso  gewiss  auf  eili  anderes  &ber> 
als  die  krajike,  uh4  ^&war  der  Torpor  so  gut  als  der 
Bieisuugazustand.  Welche  grosse  Bedeutung  aber  für 
^dea  j^Dst$^id  dos  Gehirns  :die  Exoretionen  selbst  ha« 
bea  körin^;  sitht  man  am  ^infachalen  an  dei*  bekann- 
ten Erfahrung,  dass  bei  Vielen  fiichviduen  in  dem  Mo- 
mojat  leichtere  Berausehungeh  aufhören  ktoaen,  in- 
dem der  Urin  gelassen  wird. 

Eine  gewisse  Nothigung  eines  .Organs  ^ur  nor- 
malen Thätigkeit  ist  nun  erfabi'ungsgemäss  \x>rzüg- 
lieh  geeignet^  die  gesunde  Energie  desselben  und  mit 
ihr  die  gesunde  Innervation  und  Ernährung^  in  der 
letstere  erst  permanent  wird^  hersusteHeii ,  was  sich 
selbst  noch  bei  beginnender: Paralyse ,  besonderisi  auf- 
fallend aber  beim  jugendlichen  Bledeiiua  zeigt,  wie 
dies:  inandif&6he  glückliche  Resuitiite  in  de^r  Ortliopä- 
die  des  Gehirns^  in  der  Heilung  blödsinniger- Kinder 
und  darunter  in  einer  wahrhaft  Bewunderung  verdie- 
nenden Weise  die  erfolgreichen  Leidtangeti  von  S  ä  - 
g  e  r  t  /  Director  der  Königl.  Taubstlimmeil  -  Anstalt  in 
Berlin/ beweisen. 

Darm  Hegt .  aucii  vor  Allem  >4i^  Kraft  einer  Heil* 
anstatt,  dlias  sie  den  Krankei»Ozu  ^tom  'ürernfinfiig^n 
Leben  nöiingt,  und  wenn  auch  dii^se- Nöibbigdng  au- 
näcbat  nur  auf  den  änssei^  Me^a^ehen  gehfein,  kann,  so 
kann  es  doch  nicht  fel^len  ^  d^^s .  aucb  ^r  innere  sei- 
nen Theil  davon  erhält/ und  wenn  di^  DrCAni&chen 
Bedingungen  dazu  njur.  einigernpa#sseA-.g^eb^  siad, 
mit  der  gewonnenen  Herrschfkft  über  das  -Aeussere 
^Imählig  auch  die  letzte  fifeieUsche.  Freiheil,  und  Ge- 
setzmässigkeit wieder  gewoimen  wird/  nacb  der  olme- 
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dies  d«s  unvertilgbaro  angoborne  Bediirfniaft  des  Gei- 
stes nach  Licht  und  Ordnung  hindrängt  Je  sanfter 
diese  Nöthigung  von  aussen  sein  kann,  je  mehr  den 
Kranken  Vertraueo,  Liebe,  Einsiclii,  Achtung  und 
Freude  zu  diesem  Gehorsam  bringmi  können,  tun  so 
besser  für  ihn,  seine  Umgebung  und  den  Arzt«  Aber 
noch  konnten  wir  uns  in  keiner  Weise  davon  über* 
zeugen,  dass  es  wohlgethan  ist,  den  Mitteln  der  Furcht 
und  am  Ende  der  mechanischen  Gewalt  ganz  au  ent- 
sagen, was  auch  in  der  Thai  eine  reine  Illusion  bei 
denen  ist,  die  an  die  Steile  der  einfachen  unscliad li- 
ehen Zwangsapparate  che  Muskeln,  Bünder  und  Kno-. 
eben  des  Wartepersonals  setzen,  das  seinen  Widerstand 
mit  der  wachsenden  Wuth  des  Kranken  verdoppeln 
muas  und  doch  in  gleicher  Sanftmuth  und  Besonnen- 
heit nicht  über  die  Linie  der  Nothwcndigkeit  hin- 
ausgehen soll.  In  wenigen  Jahren  werden  diese  Ain- 
praktischen  phihinthropischen  Experimente  der  No« 
fitraintmäjiner  zudem  Maass  von  mechanischen  Zwangs^ 
mittelii  zurückgeführt,  zu  dem  jeder  gewissenhafte  und 
uachdeokende  Irrenarzt  schon  jetzt  gekommen  ist« 
Die  Zeit  ist  glücklicher  Weise  -so  ziemlich  vorbei,  ia 
der  man  glaubte,  man ^ müsse  den  Kranken  austoben 
lassen,  um  iiin  vernünftig  zu  machen:  das  will  auch 
der  Nostraiat  nicht  mehr,  auch  er  erkennt,  dass  nur 
in  der  Beschränkung  die  Freiheit  wieder  gewonnen 
werden  kann,  und  dass  die  Schranke' nur  derflaHist, 
an  dem  der  Kranke  *  wieder  zu  sich  selbst  kommen 
soll.  Je  freier  und  frölilicher  aber  innerhalb  dieser 
Schranken  der  Kranibe  sich  bewegen  kann,  je  gebor* 
gener  befriedigter  und  glüd&licher  er  sich  fühlt,  um 
so  früher  und  klarer  lernt  er  sie  lieb  gewinnen.  Ein 
Irrenarzt  muss  aus  Allem,  was  sich  ihm  in  den  Kran- 
ken und  um  sie  herum  darbietet,  etwas  für  sie  zu 
macheu  wissen.  Vor  Allem  ist  die  Wirkung  der 
Freude    bei   ihnen    oft  zauberhaft.     Wie  die  Freude 
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einem  Schwererkrankten  ja  Sterbenden  noch  ein  gesun«- 
des  Aussehen  zu  verleiben  vermag,  so  drängt  sie  auch 
den  Wahnsinn  oft  auf  eine  überraschende  Weise  zu- 
rück und  eine  scheinbar  geistige  Gesundheit  tritt  an 
die  Stelle  des  seelischen  Lieidens;  und  wenn  auch 
diese  'Wirkung  keine  bleibende  sein  kann^  so  lange 
die  Macht  der  Krankheit  noch  zu  gross  ist,  so  liegt 
darin  doch  ein  Fingerzeig,  was  auf  diesem  Wege  er- 
reicht werden  kann.  Inv  diesem  Sinne  suchten  wir  auch 
wie  bisher^  so  viel  wir  es  immer  vermochten^  demnn- 
entferiibaren  Ernst  des  Anstaltlebensr  alle  Freiheit  und 
Heiterkeit  beizumischen^  die  für  das  Ganze  oder  den 
einzelnen  Kranken  gut  und  zulässig  war,  und  zwar 
so  •  viel  als  möglich  mit  Bewegung  der  eigenen  Tbä- 
tigkeit  der  Kranken. 

Die  Liste  der  tedtlicben  Ausgänge  zeigte  wieder 
eine  grosse  Mannigfaltigkeit ;  aber  doch  schhig  der 
Tod  vom  Gehirn  und  Rückenmark  aus  bedeutend  vor; 
indem  11  Kranke  an  acuter,  5  an  chronischer  Gehirn- 
iähmufig  starben  y  10  von  den  Lungen  aus  und  zwar 
aus  entzündliehen  oder  phthisischen  Processen^  1  Kran- 
ker am  Brand  der  rechten  Lunge.  In  diesem  Falle 
war,  wie  fast  constant  bei  solchen  Affectionen,  Furcht 
von  Vergiftung  und  Nahrungsverweigerung  vorhan- 
den; allein  wip  in  allen  den  Fallen,  die  wir  früher 
schon  selbst  zu  beobachten  Gelegenheit  hatten,  war 
der  Tod  selbst  doch  nichts  weniger  als  die  Folge  von 
absolutem  Mangel  an  Nahrung,  im  Gegen theil  war  es 
doch  gelungen ,  •  dem  Kranken  die  nöthigste  -Nahrung 
beizubringen^  keine  Paralyse  irgend  eines  undern  Theils 
war  zugegen^  wie  auch  der  allgemeinb^  Kraflezustand 
noch  sehr  gut  und  keine  Zersetzung  der  Säftemasse 
wahrzunehmen  war;  auch  war  die  Nahrungsverwei- 
gerung nichts  weniger  als  die  Folge  wirklicher  Appe- 
titlosigkeit oder  eines  wirklichen  Widerwillens  gegen 
Speisen  im  Allgemeinen,    im    Gegentheil    zeigte   der 
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Kranke  noch  bis  in  die  letzte  Stunde  ein  sehr  gros« 
ses  Verimngen  nach  anvergifteter  Nahrung  und  nur 
die  Furcht  ein  Opfer  seiner  Feinde  su  werden  und 
die  vermeintliche  Bestätigung  seiner  Befürchtung  in 
dem  eiterartigen  Geschmack  ^  der  sich  suletzt  allen 
Speisen  für  ihn  beimischte ,  hielt  ihn  surfick  sein  ei- 
genes Verlangen  zu  befriedigen.  Ueberdies  litt  er 
schon  lange  an  einer  Panphobie,  die  ihm  die  morderi» 
sehen  Absichten  seiner  vermeintlichen  Feinde  in  allen 
möglichen  Todesarten  vorspiegelte,  und  nur  unter  die- 
sen zugleich  auch  ihr  Bestreben  ihn  mit  Gift  aus  der 
Welt  zu  schaffen)  vrahrend  er  in  dieser  ganzen  Zeit 
mit  einer  bejvunderungswürdigen  Energie  aller  seiner 
geistigen  Fakultäten  von  der  Anstalt  aus  ein  sehr 
grossartiges  Geschäft  so  betrieb ,  dass  er  es  in  einen 
grösseren  Schwung  als  je  zuvor  brachte.  Die  bran« 
dige  Zerstörung  der  Lange  war  auch  wie  in  allen  von 
uns  selbst  beobachteten  Fällen  sehr  acuter  Art  ge- 
wesen. 

Vom  Magen  und  Darmkanal  aus  starben  8^  1  von 
der  Leber  aus^  an  Hämorrhagie  des  Uterus  in  Folge 
eines  verhangenen  Sarcoms  1^  an  allgemeinen  hekti- 
sehen  Processen  ohne  besonderen  Heerd  der  Krank- 
heit 4. 

Aus  den  Erfanden  von  31  Sectionen  heben  wir 
als  das  Merkwürdigste  heraus: 

Die  pathologischen  Zustände  des  Gehirns  und 
Rückenmarks.  Krankhafte  Veränderungen  in  beiden 
Organen  zumal  fiinden  sich  in  17  Fällen  ^  im  Gehirn 
und  seinen  Hüllen  aliein  11^  im  Rückenmark  und  seinen 
Hüllen  allein  keine :  ein  neuer  Beweis^  dass  Gehirn  und 
Rückenmark  als  ein  Gesammtorgan  zu  betrachten  sind, 
und  dass  nicht  leicht  eine  Affection  oder  materielle 
Veränderung  in  dem  Gehirn  i>der  Rückenmark  in  höhe- 
rem Grade  oder  von  längerer  Dauer  bestehen  kann, 
ohne  dass  sie  sich  einander  mittheilten,  wenn  sie  nicht 
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etwa  schon  primär  getneinscliafilicli  entstanden  waren, 
dass  aber  die  Erkrankung  des  Qehirns  doch  in  der 
Hegel  die  primäre  zu  sein  scheint.  Hyperämie  und 
ihre  Folgezustände  mit  entzündHchen  Processen  und 
Producten  spielen  dabei  eine  Hauptrolle,  wie  sich  denn 
11  Mal  eine  Hyperämie  des  Gehirns  und  seiner  Häute 
mit  Exsudaten  fand,  13  Mal  seröse  Ergüsse  in  den 
Ventrikeln  des  grossen  Gehirns  und  Erweiterung  von 
verschiedenem  Grade  und  Erweichung  der  Wandun- 
gen besonders  auch  des  Fornix  sich  vorfanden,  bluti- 
ges Extravasat  in  und  zwischen  den  Häuten  des  Ge- 
hirns fünfmal  wahrgenommen  wurde.  Ob  auch  die 
Lockerung  und  Erweichung  im  Rückenmark,  die  sechs- 
mal vorkam,  die  oberflächliche  Erweichung  im  Gehirn 
mit  Verwachsung  der  pia  ma4er  und  der  Gehirnober- 
fläche, die  so  leicht  bei  ihrer  Lösung  durch  das  me- 
chanische Mitreissen  der  obersten  Schichten  der  Rin- 
densubstanz den  Ansciiein  einer  wirklichen  Erwei- 
chung dieser  Parthieeri  geben  können,  eine  Erwei- 
chung in  den  grossen  Gehirnscheiikeln  eine  Folge  von 
Hyperämie  und  Entzündung  war  und  w^lclie  tiefere 
ursächliche  Beziehung  alle  diese  Veränderungen  zu 
den  einzelnen  Fällen  von  Seelenstörung  selbst  hatten, 
wagen  wir  bei  der  genauesten  Vergleichung  und  Er- 
wägung der  Symptome  der  Krankheit  mtit  den  ein- 
zelnen Sectionserfunden  nicht  zu  sagen,  da  wir  durch- 
aus nichts  Constantes  herauszufinden  wusste«  und 
überdies  alle  die  erwähnten  pathologischen  VeräfH 
dernnge«  auch  schon  bei  solchen  Kranken  fanden,  die 
nicht  an  Seelenstörung  gelitten  hatten,  was  selbst  bei 
Trübungen,  Verdickungen,  V-erwachfiung  und  Hyper- 
trophie der  Gehirnhäute,  reichlichen  seröse«  Ergies- 
suniren  in  den  Ventrikeln ,  Ocdem  der  Gesammtmasse 
des  grossen  Gehirns  und  Erweichungen  in  den  Cen- 
tralparthieen  des  Gehirns  der  Fall  war.  Nicht  einmal 
zu  dem  Schlüsse  glauben  wir  uns  aus  den  bezeichne- 
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tcn  Erfanden  der  letzten  3  Jaliro  und  der  früheren  8 
Triennien  berechtigt,  dass  Störungen  der  centralen 
SenMbilität  vorzuglich  oder  ausschliesslich  in  pal  hole- 
gischen  Veränderungen  der  inneren  und  äusseren  grauen 
Gehirnparthicen,  Störungen  der  Motilität ,  vorzüglich 
in  krankhaften  Veränderungen  in  der  weissen  Sub- 
stanz ihren  Grund  hatten.  Es  ist  aber  nicht  zu  laug- 
nen,  dass  Triibung,  Verdickung  und  Verwachsung  der 
Gehirnhäute  eine  sehr  häufige  Erscheinung  besonders 
in  den  späteren  Stadien  der  Seelenstörung  bei  mehr 
oder  minder  vorgeschrittener  Paralyse  des  Denkver- 
mögens sind.  Auf  den  ersten  Anblick  könnte  man 
allerdings  glauben,  dass  diese  mehr  oder  minder  den 
Anschein  von  entzündlichen  Processen  an  sich  tragen- 
den Erzeugnisse  in  der  Hegel  die  letzte  organische 
Ursache  der  Seelenstörung  sein  mossten,  aber  abge- 
sehen davon,  dass  sie  auch  fehlen  können  und  die 
Symptome  der  Krankheit  doch  dieselben  sind  oder  wa- 
ren, abgesehen  ferner  davon,  dass  oft  ein  einziger 
starker  psychischer  Eindruck,  wie  Schrecken  oder  der 
blosse  Eintritt  in  die  Heilanstalt,  die  dem  Kranken 
mit  ihrer  wilden  und  doch  übermächtigen  Bestimmt- 
heit entgegentritt,  oder  ein  Fluchtversuch  selbst  bei 
gewaltigem  Rennen  und  Laufen  das  Irresein  auf  län- 
gere oder  kürzere  Zeit  suspendiren  oder  gar  heilen 
kann,  fragt  es  sich  immer  noch,  ob  und  in  wie  weit 
diese  hyperämischen  und  scheinbar  oder  wirklich  ent- 
zündlichen Zustände,  in  denen  von  Vielen  die  letzte 
Ursache  des  Irreseins  gesucht  wird,  Ursachen  oder 
Folgen  von  Störungen  im  Leben  des  Gehirns  und 
Rückenmarks  sind. 

Wir  wissen,  welche  Wirkung  die  Unterbindung 
von  einzelnen  Nerven  auf  die  Gefasse  und  Blutbewe- 
gung der  entsprechenden  Theile  haben  kann,  welche 
Wirkung  auf  die  Gefasse  und  Blutbewegung  in  den 
übrigen   Organen,   die  Erhöhung,   Verminderung  und 
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Alteration  der  Energie  und  Functionsthatigkeit  der- 
selben hat^  sollte  dies  beim  Gehirn  und  seinen  Blut- 
fulieti  weniger  der  Fall  eein?  Ist  nicht  jede  Erschö- 
pFung  eines  Organs  wie  die  Steigerung  seiner  Kraft 
und  Thätigkeit  von  einer  Congestion  gefolgt,  und  wel- 
che bedeutende  Hyperämie,  wenn  sie  nur  von  äusseren 
oder  mechanischen  Impulsen  und  Ursachen,  wie  z.  B. 
vom  Fechten,  Reiten,  Tanzen,  Laufen,  Heben  grosser 
Lasten  und  andern  starken  Leibesübungen  erfolgt, 
kann  das  Gehirn  wie  jedes  andere  Organ  ertragen, 
wenn  seine  Kraft  nicht  innerlich  gebrochen  und  alte- 
rirt  ist?  Es  ist  sogar  bequem,  irgend  eine  einzelne 
Erscheinung  als  Ursache  zu  generalisiren  und  damit 
die  tieferen  Häthsel  zu  losen,  oder  mit  irgend  einem 
einzelnen  künstlichen  Begriff  die  Pathologie  der  ver- 
schiedenartigsten Zustände  und  Beziehungen  zu  er- 
sclrapfen;  was  ist  aber  damit  für  die  wirkHche  Er- 
kenntniss,  was  für  die  Behandlung  der  Krankheit  ge- 
wonnen ! 

So  wäre  es  gewiss  sehr  bequem,  wie  man  früher 
das  Vorhandensein  einer  Geistesstörung  durch  den 
blossen  Geruch  zu  erkennen  glaubte,  nicht  allein  ihre 
Existenz  sondern  auch  die  Formen  derselben  an  dem 
sauren  oder  alkalischen  Gehalt  des  Urins  oder  dem 
Vorherrschen  des  einen  oder  andern  Bluttheils  unter- 
.scheiden  zu  können;  allein  die  Natur  hat  es  uns  lei- 
der nicht  so  leicht  gemacht,  in  ihre  Geheimnisse  ein- 
zudringen, und  jeder  walirhaft  und  allseitig  prüfende 
Blick  zeigt  uns  die  ganze  unendliche  Zufälligkeit  die<* 
ser  Erscheinungen,  wie  die  sorgfaltigsten  Untersuchun- 
gen über  den  Puls  der  Irren  nur  negative  Resultate 
zu  Tage  fördern  konnten  und  ganz  im  Widerspruch 
mit  den  traditionellen  Krankheitsbildern  ebenso  häufig 
keine  oder  eine  ganz  entgegengesetzte  Veränderung 
an  ihm  zeigten,  als  man  sie  den  einzelnen  Formen  der 
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Scelenstörung    zuzutbeilon  gewohnt  war.     Uebrigens 
ist  es  gewiss  im  Allgemeinen  sehr  löblich  und  noth- 
wendig,  die  Sache  auch  einmal  wieder  von  einer  an- 
dern  Seite  SU  fassen  und  die  Pathologie  der  Seelen- 
störung besonders- auch  durch  eine  gründliche  und  um- 
fassende Revision  der  Humeralpathologie  mit  allen  den 
Hülfsmitteln ,    welche   die  glänzenden  Fortschritte  in 
der   Chemie  an   die  Hand  geben ,  auf  eine  möglichst 
physikale  Grundlage  zu  stellen.    Der  geringste  reelle 
Beitrag   zu  einer  wir.klichen  objcctiven  Scmiotik  und 
Diagnostik  der  Secienstörungen  ist  von  hohem  Werth, 
da  so  oft  nicht  das  Mindeste  über  die  eigentliche  Ent« 
stehungsweise  der  Seelenstörung  zu  erfahren  ist,  und 
wie  die  Berichte  über  ihre  eigentliche  Genesis  schwei- 
gen,   auch  alle  Aufschlüsse  über  den  sUdus  praesens 
fehlen,  der  Kranke  sie  in  der  Regel  nicht  geben  kann 
oder  will,  das  Leiden  selbst,  die  somatische  Affection 
durch  den  Mangel  an  den  gewöhnlichen  Reflexerschei- 
nungen, sei  es  in  Folge  centraler  oder  peripherischer 
Leitungsunfähigkeit  des  Nervensystems,  verbirgt  oder 
sie   durch    die   abnorme    Leitungslahigkeit    einzelner 
Nerven  oder  Nervenparthieen,  und  durch  die  mehr  oder 
minder  grosse   und  allgemeine  Aufhebung  der  relati- 
ven Isolation  derselben  bis  ins  Unkenntliche  entstellt, 
so  dass  der  Psychiater  in  seinem  Handeln  häufig  ge- 
nug auf  trügerischere  Grundlagen  und  Vermuthungcn 
bauen  muss,  als  der  gewöhnliche  Arzt.      Nur   muss 
man  nicht  glauben,  durch  irgend  eine  solche  Isolation 
der  pathologischen   Erscheinungen  auf  irgend  ein  we- 
sentliches Resultat  kommen  zu  können,   oder  mit  den 
Ergebnissen  von  ein  paar  Untersuchungen  abschlicssen 
zu  dürfen,  wo  der  Inhalt  vieler  tausenden  kaum  hin- 
reicht, nur  die  Wahrscheinlichkeit  einer  Hypothese  zu 
erhöhen,    und   eine   unbefangene  und  sorgsame   Ver- 
gleichung  mit  den  Ergebnissen  an  gesunden  oder  we- 
nigstens nicht  an  Seelenstörung  leidenden  Individuen 
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eine    gleiche   Mannigfaltigkeit   in   der    Mischung    der 
Säfte  und  der  verschiedenen  Absonderungen  zeigt. 

Kehren  wir  aber  zur  Betraehtung  der  Hyperämie 
zurück,  so  ist  es  kein  Zweifel,  dass  die  Blutstockung 
zuweilen  auf  mechanischen  Ursachen,  auf  einem  Druck 
auf  die   Blutgefässe  des  Halses,  auf  Fehlern  iü  den 
Lungen,    im   Herzen   oder   auf  mechanischen  Hinder- 
nissen in  der  Schädelhöhle  selbst,  wie  in  der  von  an- 
dem  Schriftstellern,  von  uns  aber  niemals  beobachte- 
ten Verengung  des  foramtn  lacerum  beruht,  und  Avie 
bei  allen    andern  Krankheiten  ist  auch  bei  Seelenstö- 
rungen   genau    auf  alle  mechanische  Schädlichkeiten 
zu  achten.      Wir   selbst   haben   wiederholt  die  glück- 
lichsten Erfahrungen   mit   der  Entfernung  der  lokalen 
Hyperämie  des  Gehirns,   die    nicht   selten  in  der  Zeit 
der  Pubertätsentwicklung  oder  in  der  Reconvalescenz 
von    nervösen    Fiebern    bei   jugendlichen   vollsaftigen 
Individuen  sich  einstellt^  gemacht,  und  die  aus  dieser 
Ursache  entstandene  Seelenstörung  in  Form  von  Me- 
lancholie,  Tollheit   und   Blödsinn  einfach  durch  natür- 
liches oder  künstliches,  durch  das  Schnupfen  von  der 
Radix  Asari  europ.  erzeugtes  Nasenbluten  oder  Blut- 
egel an   die  Nasenwurzel  oder  Scheidewand  gesetzt, 
ohne  Anwendung  irgend  eines  andern  Heilmittels  ver- 
schwinden sehen;   doch  wie  selten  ist  im  Allgemeinen 
die  Blutentziehung  bei  Seelenstörungen  angezeigt,  und 
welcher  furchtbare  und  verderbliche  Missbrauch  wird 
noch    immer   mit  ihr  in  der   Privatpraxis   trotz  allen 
gegentheiligen   Erfahrungen  und   Warnungen   der  Ir- 
renärzte getrieben.     Wir  haben   in    den  Krankheiteii 
der  Hüllen   des   Gehirns  in  der  Regel  nur  den  palpa- 
belsten  und    grössten   Ausdruck   der  tiefer  liegenden 
Störungen  im  Gehirn  selbst  vor  uns;  denn  es  ist  un- 
zweifelhaft,  dass  die  Hüllen  eines  Organs  viel  häufi- 
ger von  diesem  aus  erkranken,  als  das  Organ  von  sei- 
nen Hüllen  aus,  wie  eich  dies  auch  aus  so  vielen  lo- 
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kaleii  Wassersüchten  doullich  zu  erkennen  giebl,   wo 
enischieden   das  Organ  sehr  oft  und  lange  vor  seinen 
Hüllen  erkrankt,  womit  nicht  gesagt  werden  soil,  dass 
nicht  beide  als  zusammengehörige  und  sich  mehr  oder 
weniger   nahe  berührende  Gebilde  von  einer  und  der- 
selben   Krankheit   zugleich   ergriffen  werden   können. 
Jede  Nervenstasis  erzeugt  eine  Blutstasis  und  umge- 
kehrt;  da   in   letzter  Instanz  alles  animalische  Loben 
auf  der  verschiedenen  Einwirkung  von  Blut  und  Ner- 
ven beruht,  und  da  die  Blut-  und  Nervenstasis  jedes 
Organs    sich   wieder   einem   andern  correspondircnden 
und  vor  Allem  dem  Sammelpunkt  aller  Corresponden- 
zen,  dem  Gehirn,  mittheilt,  so  ist  wie  in  andern  Be- 
ziehunged   so  auch  in  dieser  die  Hundsicht  und  der 
Zusammenblick  in  dem  ganzen  Kreise  des  organischen 
Lebens   offen  zu   halten,    und    darum   sind   besonders 
auch  die  Organe   der  Brust  und  des  Unterleibs  genau 
in  jedem  Fall  von  Sceienstörung  zu  untersuchen.    So 
sind  Klappenfehler   des  Herzens  und  der  grosstMi  Ge- 
hirnfasse eine  sehr  häufige  Ursache  von  Gehiriicongc- 
stionen,  oft  auch  umfangreiche  tuberculöse  Infiltration 
der  Lungen,   Brouchialkalarrhe,   Bronchialerweiteruiig 
mit  Verödung  der  Lungensubstanz,  Lungenemphysem, 
die  den  Kreislauf  durch  die  Lungen,   namentlich  aber 
den  Ruckfluss  des  venösen  Blutes  in  das  rechte  He 
behindern   und  auf  eine  rein  mechanische  Weise  pas- 
sive Blutanbänfungen  im  Gehirn  erzeugen,  w^ohin  auch 
wenigstens  theilweise   die   in   Folge   der  Ueberladung 
des  Magens  entstandene   Hyperämie  des  Gehirns  ge- 
hört, wie  man  dies  besonders  bis  zum  tödtlichdn  Aus- 
gang bei  Pferden  beobachten  kann.     Ein  nicht  minder 
wichtiges   pathogenetisches  Moment  der  Gehirneonge- 
stion  ist  die  Hypertrophie   des  Aortenventrikels,    die 
häufig    mit   Klappenfehlern   der   Aorta   verbunden   ist, 
und  doch  wäre  es  zu   viel  behauptet,   die  Apoplexut 
vascularis  oder  die  noch  häufiger  als  Apoplexia  san- 
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guinea  auftrcteude  Qekirncongestion  allein  von  dieser 
Krankheit  des  Herzens  und  der  grossen  Gefasse  ab- 
zuleiten^  indem  sich  nicht  allein  ähnliche  Fehler  in  der 
Beschaffenheit  der  Hirngerässe  ihnen  beizugesellen 
pflegen,  sondern  vor  Allem  auch  auf  die  beiden  zu 
Grunde  liegende  Entmischung  des  Bluts  und  den  Zu- 
stand der  blutbereitenden  Organe  und  der  diese  selbst 
wieder  hervorrufenden  Ursachen  Rücksicht  zu  nehmen 
ist,  wohin  vor  Allem  eine  gichterzeugende  Lebensart 
gehört,  die  entweder  auf  geistigen  oder  körperlichen 
Ausschweifungen  allein,  oder  auf  einer  Verbindung  bei- 
der beruht.  In  allen  diesen  Fällen  ist  das  Nerven- 
system von  Anfang  an  in  einer  solchen  Weise  be- 
tbeiligt,  dass  auf  sein  Verhalten  durch  die  ganze  Ent- 
wicklung dieser  Veränderungen  bis  zu  ihrem  tödtli- 
chen  Ausgang  das  grösste  Gewicht  zu  legen  ist,  be- 
sonders wenn  man  bedenkt,  dass  die  von  solchen  Lei- 
den ergriffenen  Individuen  in  der  Regel  durch  ein  sehr 
energisches  Blut-  und  Athmungsleben  und  eine  da- 
mit verknüpfte  grosse  Lebendigkeit  und  Erregbarkeit 
des  Gemüths  und  raschen  Umschwung  der  Gedanken 
ausgezeichnet  sind.  Dass  aber  diese  pathologischen 
Veränderungen  nicht  blos  durch  geistige, und  körperliche 
Diätfehler  erzeugt  werden  sondern  auch  rein  Folge  einer 
bestimmten  Constitution  sein  können,  die  wir  früher 
mit  der  gewöhnlichen  Bezeichnung  des  habitus  apo^ 
plectictis  als  eine  nicht  seltene  prädisponirende  Ursa-; 
che  zur  Seelenstörung  angeführt  hatten,.  lehren  Bei- 
spiele genug,  wie  sie  denn  auch  in  derjenigen  Klasse 
der  Thiere,  welche  durch  das  kräftigste  Blut-  und 
Athemleben  ai^sgezeichnet  sind,  nämlich  in  der  der 
Vögel,  sehr  häufig  vorkommen. 

Wie  auf  die  Lebensthätigkeit  des  Gehirns,  so  hat 
der  übrige  Organismus  auch  auf  den  Zustand  der.  Ge- 
fasse und  den  Blutumlauf  im  Gehirn  den  mächtigste^ 
Einfluss,  der  eine  ist  nicht  von  dem  andern  zu  treu- 
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nen.    Man  glaubt  mit  Unrecht,  die  einzelnen  specific 
sehen  Functionen  des  Lebens  seien  nur  auf  einzelne 
bestimmte  Organe  beschränkt,  während  diese  nur  vor« 
zugsweise    nicht  ausschliessend  die  Träger  der  ein- 
zelnen   animalischen    Verrichtungen    sind.      Wie  der 
ganze    Organismus    am    Assimilationsproces    AntheU 
nimmt  und  jedes  einzelne  Organ  nur  in  ganz  beson- 
derer Weise,  wie  z.  B«  die  Athmungswerkzeuge,  so 
greift  auch  der  geistige  Lebensprocess  viel  tiefer  herab 
und  hinein  in  den  vegetativen  und  motorischen  und 
diese  viel  höher  hinauf^  als  man  zu  glauben  geneigt 
ist.     Eine    Menge    psychischer   Akte   trägt  sich  auf 
diese  Art  auf  das  organische  Leben  über  und  viele 
scheinbar  rein  parabolische  Ausdrücke  beruhen  ledig- 
lich auf  diesen  Erscheinungen  —   wir  erinnern  lüier 
nur  an  das  Hinunterschlucken  eines  Zorns,  Aergers, 
das  bei  empfindlichen  Naturen  selbst  noch  bei  einem 
hohen   Grad   von  angewöhnter  Herrschaft  über   sich 
selbst  von  mrklich  sichtbaren  Schlingbewegungen  be- 
gleitet ist  u.  s.  w.    Eine  genaue  Beobachtung  der  leib- 
lichen und  geistigen  Vorgänge  kann  jedem  Denken- 
den  die  Wahrh^t    dieser   Behauptung  lehren.     Wir 
denken  z.  B.  nicht  mit  dem  Magen,  aber  der  Magen 
wird   beim    eigentlichen    Denkprocess  auf  eine  ganz 
specifische  Weise  mit  in  Anspruch  genommen,  so  auch 
die  Lunge  und  das  Herz  u.  s.  w«,  und  umgekehrt  nimmt 
das  Gehirn  an  den  Verrichtungen  und  Zuständen  al- 
ler andern  Organe  TheiL    Wir  waren  zufalliger  Weise 
in  den  Stand  gesetzt,  eine  Reihe  von  Beobachtungen 
zu  machen,  wie  die  Spinalirritation  rein  als  eine  Folge 
zu  grosser  geistiger  Anstrengung  bei  früher  kernge- 
sunden jungen  Männern  auftrat,  die  zu  spät  mit  um- 
fassenden wissenschaftlichen  Studien  begonnen  hatten 
und  in  ihrer  früheren  Zeit  überhaupt  nur  an  sehr  we- 
nige und  leichte  geistige  Anstrengung,  dagegen  fast 
ausschliessliche    starke    körperliche    Arbeit  gewohnt 
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waren.  Die  erste  nachtheilige  Folge  dieses  Miss- 
brauchs des  Gehirns  war  Erlahmung  der  Ernährungs- 
organe, anfangs  theihveise  noch  mit  ungestörtem  Ap-* 
petit,  Stuhlverstopfung,  Unbehaglichkeit  und  Völle  des 
Unterleibs,  iorpor  abdominalis^  pleihora  abdom.y  später 
unter  verdoppelter  geistiger  Anstrengung  mit  kranker 
Reizung  des  Rückenmarks,  die  am  Ende  bis  zu  einer 
solchen  Schmerzhartigkeit  und  solcher  fühlbaren  auf- 
steigenden Ausbreitung  bis  in  das  Hinterhaupt  und 
allmählich  iiber  das  ganze  Gehirn  mit  der  deutlich- 
sten Hyperämie  auch  in  diesem  Organ  sich  steigerte, 
dass  die  Fortsetzung  der  geistigen  Arbeiten  rein  un- 
möglich wurde,  und  erst  nach  Monaten  oder  Jahren 
wieder  aufgenommen  werden  konnte.  Die  Depression 
des  Gemuths,  die  von  Anfang  an  sich  blos  als  eine 
hypochondrische  Verstimmung  gezeigt  hatte,  ging  am 
Ende  bei  einigen  dieser  Kranken  bis  zur  wirklichen 
Melancholie.  Alle  wurden  ohne  Blutentziehung  ge- 
heilt, wie  denn  überhaupt  mit  Ausnahme  der  eigent- 
lichen entzündlichen  Affectionen  nur  selten  die  Hy- 
perämie als  solche  zu  heben  ist,  sondern  vor  Allem 
die  ihr  zu  Grunde  liegenden  Ursachen  zu  entfernen 
sind.  Das  ganze  Nervensystem  ist  wie  ein  harmoni- 
sches Saiteninstrument,  es  ist  unmöglich  Einen  Ton 
anzuschlagen,  ohne  dass  alle  Saiten  mitschwingen.  So 
kann  ein  voller  Magen,  ein  voller  Darmkanal,  eine 
volle  Urinbfase  den  freien  Fluss  unserer  Vorstellun- 
oren und  Empfindungen  hemmen,  und  das  um  so  mehr, 
je  empfindlicher  das  Centralorgan  oder  die  leitenden 
Nerven  sind,  oder  je  näher  nach  besondern  anatomi- 
schen Grundverschiedenheiten^  angebornen  oder  er- 
worbenen Associationen,  Entwicklungs  -  und  Pluctua- 
tionszuständen  die  einzelnen  untergeordneten  Organe 
zu  den  sensiblen  Parthieen  des  Gehirns  stehen.  Diese 
Verbältnisse  sind  bald  mehr  constanter,  bald  mehr  zu- 
fälliger Natur:  kann  uns  doch  manchmal  ein  Mücken- 
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stich  oder  ein  Spinngewebe  ^  das  uns  euflUligerweise 
in  das  Gesicht  kommt ,  mehr  aus  der  Passung  brin- 
gen, als  ein  andermal  ein  grosses  selbst  unerwartetes 
Unglück.  Der  grösste  Theil  der  Menschen  kommt  das 
ganze  irdische  Dasein  hindurch  nicht  aus  den  Bezü«» 
gen  und  der  Herrschaft  dieser  Nervensensation  und 
dieser  organischen  Stimmung  hinaus  und  auf  die  Stufe 
eines  wahrhaft  freien  und  geistigen  selbstbewussten 
Lebens. 

Wie  individuell  die  Beziehungen  der  bezeichneten 
Organe  bei  der  Bildung  und  Unterhaltung  der  Seelen« 
Störungen  sind,  zeigen  die  in  den  Tabellen  angegebe« 
nen  krankhaften  Erfunde  in  den  Eingeweiden  der  Brust 
und  des  Unterleibs.  Es  sind  Veränderungen,  die  tau- 
sendmal auch  ohne  alle  und  jede  psychische  Störung 
vorkommen ;  so  fanden  wir  16  Mal  palhologische  Ver- 
änderungen in  den  Lungen,  8  Mal  am  Herzen,  noch 
ungleich  häufiger  aber  waren  die  pathologischen  Ver- 
änderungen des  Darmkanals  und  der  zu  ihm  gehöri- 
gen Organe,  nämlich  85.  Von  besonderer  Bedeutung 
schien  auch  diesmal  die  Hyperämie  der  Schleimhaut 
des  Darmkanals  gewesen  zu  sein,  von  der  freilich  oft 
im  einzelnen  Fall  schwer  zu  entscheiden  war,  ob  sie 
von  einem  lorpor  cerebralis  oder  einer  mangelnden 
Innervation  vom  Rückenmark  herkam,  oder  ob  sie 
mehr  als  ein  Lokalleiden  zu.  betrachten  war. 

So  viel  man  auch  gegen  die  Bedeutung  der  Dis- 
locatioii  des  colon  iratisversum  schon  gesagt  hat  und 
bis  auf  einen  gewissen  Grad  auch  mit  Recht  einzu- 
wenden hat,  so  bleibt  die  unverhältnissmässig  grössere 
Häufigkeit  in  den  Leichen  der  Irren  doch  immerhin 
eine  sehr  auffallende  Erscheinung,  und  es  ist  jeden- 
falls zu  viel  behauptet,  wenn  man  ihnen  alle  tiefere 
ursächliche  BezieiHing  aus  dem  Grunde  absprechen 
will,  weil  man  sie  auch  in  den  Leichen  Geistesgesun-* 
der  findet,  weisen  doch  auch  viele  andere  Beobachiun- 
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gen  über  palhisclie  Affecttonen  und  Veränderungen 
in  dem  Volumen  und  in  den  Geweben  des  coion  irans^ 
versum  mit  gleichzeitigen  psychischen  Affectionen  dar- 
auf hin^  dass  diesem  Theil  des  Darmkanals  eine  be- 
sondere seelische  Bedeutung  zukommt;  auch  haben 
wir  oben  \darzulhun  gesucht,  dass  wenn  auch  die  pa- 
thologischen Veränderungen  im  Gehirn  nicht  selten 
ohne  entsprechende  psychische  Alterationen  vorkom- 
men, man  darum  nicht  das  Recht  hat,  ihre  Ursäch- 
lichkeit für  das  Irresein  überhaupt  zu  verwerfen. 
Scjchsmal  fanden  wir  krankhafte  Veränderungen  in  der 
Leber,  achtmal  pathologische  Zustände  in  den  Ge- 
schlechtsorganen, und  zwar  wiederum  nur  solche,  die 
häufig  genug  auch  bei  vollkommen  Geistesgesnnden 
vorkommen  und  nicht  einmal  irgend  eine  constantero 
Beziehung  zu  diesem  oder  jenem  einzelnen  Symptom 
von  psychischem  Leiden  darboten« 

Fast  jede  Leichenöffnung  gab  uns  wenigstens 
ebenso  viel  neue  Räthsel  auf,  als  sie  löste,  da  es  oft 
rein  unmöglich  war  zu  bestimnien,  welches  Leiden  bei 
einer  sehr  oft  durch  eine  ganze  Reihe  von  Organen 
hindurchgehenden  pathologischen  Veränderung  das  erste 
und  in  Beziehung  auf  das  Irresein  nächste  war^  wel- 
che Schwierigkeit  durch  den  häufigen  Mangel  an  ge- 
höriger Leitungsfahigkeit  einzelner  Nerven  oder  Ner- 
ven parthieen  oder  an  centraler  Sensibilität  bei  dem 
die  gewöhnlichen  Symptome  in  Empfindung,  Bewe- 
gung und  Secretion  im  Leben  sich  nicht  einstellten, 
noch  unendlich  erhöht  wurde,  so  dass  die  etwa  vor- 
handenen objectiven  Merkmale  zu  dunkel  und  lücken- 
haft waren,  als  dass  sie  zu  einer  wirklichen  Erkennt- 
niss  des  organischen  Zusammenhangs  der  das  einzelne 
Irresein  begleitenden  und  bedingenden  somatischen 
Affectionen  hätten  führen  können. 

Fragen  wir  uns  schliesslich,  ob  überhaupt  die  neue- 
ston Beobachtungen  und  Forschungen  in  dem  Gebiete 
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der  pathologischen  Anatomie  f&r  die  tiefere  Erkennt« 
iiiss  der  ScelcnstÖrungcn  so  grosses  nnd  helles  Licht 
gebracht  haben ,  wie  dies'  von  vielen  Seiten  gerühmt 
wird,  so  müssen  wir  es  wenigstens  für  unsern  Theil 
verneinen;  nur  was  wir  nicht  su  glauben  haben ^  ist 
gewisser  worden;  aber  auch  darin  liegt  ein  grosser 
die  Kunst  und  Wissenschaft  mächtig  fordernder  Ge-* 
winn,  und  wenn  nur  einmal  der  Irrthümer  immer  we« 
niger  werden^  so  hat  doch  die  Wahrheit  um  so  freiere 
and  ebnere  Bahn  für  die  Zukunft  gewonnen. 


Tabelle    I. 


Aufgenommen 


Vom  1.  März  bis  letsten  Februar 


18«/44 
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W 
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48 
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4t 
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Iniftnder 

Aasl&nder    .    .    .    .    . 
Bestand 

8ufflme  der  Behandelten 


In  d.  1.  YerpOegungskl. 

a)  auf  eigne  Kosten 

b)  auf  öffentl.  Kosten  • 


Ausgetreten : 

Genesen  beurlaubt 
Oebessert  beurlaubt 
19       entlassen 
nngeheilt  entlassen 
Gestorben    .    .    . 


47 
&5 


Sl 

6 

4t 


40 

8 

68 
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10 
47 


S7 

1 

7f 
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45 
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68 
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6 
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11 
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16 
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6 

4 
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10 


14 
13 


28 
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11 
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13 

1 
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9 

8 

9 

4 

30 


64 


38 
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8 


6 
9 
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21 
66 
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42 


24 

34 


28 


66 


13 
19 

9 
6 

47* 
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18 

6 
1 

33 


80 
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42 
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16 


17 


82 
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22 
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20 

9 
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4% 

Ol 
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4% 
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> 

je 

o 

es 

o 

< 

► 
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> 

QP 

> 

► 

u 

a> 

pV 

äCi 

(B 

Mftnner 

12 

37 

46 

33 

13 

4 

78 

64 

2 

1 

113 

29 

1 

2 

Frauen 

7 

19 

22 
59 

27 
73 

14 
47 

11 
24 

1 

38 

36 
100 

8 
10 

*1 

65 
178 

16 
45 

1 

1 

, 

5 

116 

3 

Tabelle    III. 

Gestorben  sind 

in  der  Anstalt  in  Foige  von: 

verschiedenen   materiellen   Veränderungen    im  Gehirn,  Rücken- 
mark und  deren  Häuten,  und  zwar  unter  den  Erscheinungen 

einer  acuten  Gehirn lälimung       .                 .        •  8M.    3  Fr. 

einer  chronischen  Gehirnlähmung       .        .        .  '    5  „     —  „ 

eines  (psendo*)  t3'phosen  Prossesses    .        .        .  1  „       1  „ 

acuter  fjungeninfiltration  und  Vereiterung       .  2  ,,    —  ,, 

chronischer  Lungenvereiterung          .        .        .  1  „      2  ,, 

Lnngenbrand 1  ,,    —  ,, 

i^nfTocation   .        .        . —  „      1  „ 

Magenentzündung  und  Verschwürung       .        .  1  „    —  „ 

Darmentzündung 1  ,,    =  „ 

Vergrösserung  der  Leber 1  „    —  ,, 

Entartung  in  der  Gebärmutter  und  Blutflussen  — *  99      1  99 

hectischem  Prozess      .        .                                .  1  „      1  ,, 


Im  Urlaub  an: 

unbekannten  Krankheiten f 

nicht  näher  bekannten  entzündlichen  Zuständen  — 

Apoplexie .*        .        «  1 

Schwinden  des  Rückenmarks     ....  1 

chronischer  Gehirulälimung         .        .        .        .  1 

Lungenentzündung 1 

Lungenschwindsucht  ......  5 

Allgemeiner  Abzehrung — 

Verunglückt 1 


»» 

99 

»» 
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^9 

—  ,, 

n 

—  ,, 

>» 

—  ,, 

» 

2  M 

»» 

—  „ 
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T  Ä  b  e  1  1  e    V. 


Nach  Abzug  der  wiederholt  an^enommcuen  17 
5  Frauen  sind  eingetreten 

an  Schwermuth  leidend : 

a)  ohne    dass    dieselbe    später  oder  bis  jetst  in 
Form  ubertiegangen  war«      .... 

b)  bei  welchen  sie  später  in  Tollheit  überge- 
gangen ist         .       * 

c)  bei  welchen  in  Verrücktheit  .... 
Die  Schwermuth  war  in  einem  früheren  oder 
demselben  Anfall  vorans  und  übergegangen  in 

1)  Tollheit  bei 

dieselbe  ging  über 
sl)  wieder  in  Schwermuth  bei  1  M. 

b)  in  Schwermilth  und  Blödsinn  bei     2  „ 

2)  Tollheit  und  Verrücktheit  bei  ... 

3)  Tollheit,  Verrücktheit  und  Blödsinn  bei 

4)  Tollheit  und  Blödsinn  bei        ...        . 

9)  Verrücktheit  bei 

6)  Blödsinn  bei 


Männer  oiid 


eine  andere 
21  M.  40  Fr. 


8 
2 


»?    •  11 


9»  »> 


^  »>    ®  w 


*  >1  —  » 

""11    2  ^ 

13  „    2  „ 

_  ^  ^^    ^  ^ 

74  M.  64  Fr. 
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Tabelle    VI. 


Von  den 

Aus  dem  Verband  der  Anstalt 
getreten 

genesen 
Beurlaubten 

gebessert 
Beurlaubten 

M 

W 

M 

\V 

1)  definitiv  entlassen 

a)  genesen   .... 
bj  gebeswert 
c)  uugeheilt 

2)  gestorben 

15 

2 
6 

16 
1 
1 
2 

4 

4 

4. 
5 

3 
3 
2 
5 

T  >  b  g  1  I  •    Vn. 


Behandelt  \vard» 

Mit  sauatl- 
K»  Erfolg 

Hit  UDKanatl- 
gem  Erfolg 
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Tabelle    IX. 


Zeilichr,  f.  Pi^chial 


t  a  b-6  I  I  e    X.' 


.        T  a  fr  o  1  1  e    XL 

Erhräiibt  shid; 
aiil  AujHchlusB  der  weg«u  periodischer  AuRllIc  Aurgenonraenen 
I4H.     Skr. 
I]  aas    anbekauiileii    Ursachen    («Inschliesalich 
von  ewe<,  bei  welchen  eint  erbKcHe  Anlage 

nachtsewiesen  war) 10  „      t  „ 

'S)  aus  vorzugsweise  psychischen  UrMchen         .    29  „     17  „ 

3)  „  „  physischen  „  ■    ^  „     i*  n 

4)  „     psychischen   «xt   physisclieil  UrSBchen 

gleichermasaeri        .         .         ...         .        .     13  „     16  „ 

B)  aus  rein  psycMschen        .        .   '    .        .        .    13-„      4  „ 
«Sunmer  alteln  10  M.     4  Fr.) 

6}  sus  rein  physischen 44  „    flS  ,, 

PuliartfttBentn'ieltlung  -.         .         —  M.    1  Fr. 
hlimakterlBuke  Jahre    .  —  ^     I  „ 

Stürangen  is  der  Periode     .        —  „     S„ 
„  im  Wochenbett    .         -~  „    i  „ 

nerTdses  Fieber  2  »    6  „ 

Oshnie     .  '.        II  „  —  „ 

»anfen    .  ■  „  —  „ 

Besendere  Anlagon  ept  psyelrisclien  Brkraafcftng  imrden  gt- 

4)  die  erfaliehe  Htei «7  MI  13  Fr. 

2)  4i«  ontfent  erfHitAe                                              ^  3  ^,  1  „ 

3)  ein«  ~f>»iliSre    .                                                      .  7  -,,  7  „ 
4)'ehie  abernitchtig«  IfHifviduetle               .        .  12  „  9„ 


•     T  «  b  «1  1  e    XU. 

GenesmigA  -  niid  BeMenragsniooietit«, 

Kräftigung  der  Constitution   .        .  2M.  SFr. 

Fieberhafte  Bewe);angen                         .                 .  2  „  2  „ 
Vermehrung     aller    Sc1ileiniaiis9cheiduN|i;en    lind 

flechtenartige'  Abjtchuppnng  der  Oberhaut  ilea  • 

Gesichts         .        .        .        .    '    .        .        .        .  —  „  1  ,, 

Schleimfltrss  der 'Nase    .        .        .        .        .        .  1  „  —  „ 

Nasenbluten  und  Unterleibsentzfindung         .        .  1  „  —  „ 

Eintritt  eines  Hämorrhoidalabflusses      .        .        .  1  ^,  —  „ 

„  '  der  Periode  Cerstmaliger)         ,        .'       ..  ■ —  ,*,  I  „ 

Wiederkehr  rffer  Periode ""\>  *  i^ 

,,  „  ,,      and  Tobsuchtsanfälle  mit 

starken  Sclrwrias^H             .        •                •        •  «^  ^,  1  ,, 
Paiiariliani,  Wiederkehr  der  Periode  imd  g«0trt- 

sc'iieir  Fieber         .        .        .        .        .        .        .  — •  ,,  1  ,, 

Tabelle    XIIL 

Erfund«  aus  81  Sectfoiren. 

Patliologisch«   Zustände  des  Gehirns  und  Rückenmarics  mit  In«-  * 
begriff  ihrer  Hüllen  sugleich  bei  .        .        .        .        .17 

Pathologische  Zustande  des  Gehirns  u.  setner  Hüllen  allein    U 
„                   „           „    Röckenmarks  und  «einer  Hül- 
len allein '    .  •        .        .0 

und  iewar  : 

Vierdickung  des  §lcbfidels  1.  Verdickung  mit  Endostese  2. 
Kndostose  mit  Knochenblldong  neben  der  Falx  cerebri  1, 
Verg^dssernng  oder  Entartung  der  Pacchionischen  Kör- 
per 4.  Wucherungen  auf  der  A'rachnoidea  i.  Blutffllle 
und  Verwachsung  der  Innern  Gehirnhäute  3;  mit  einiger 
Trübung  3,  mit  Oedem  1.  Verwachsung  und  Oedem  4. 
Verdickung,  Trübung  und  Verwachsung  »,  mit  blottg-pla« 
stischem.  Exsudat  1,  mit  Blntffilie  2,  mit  Btutfftlle  und  Oe- 
Oeden  1,  mi(  Blutfulle,  aulziger  und  eiterartiger  Infil- 
tration ihrer  und  der-  innem  Rnckenmairkshäute  1 ,  mit  * 
Blattülle  und  plastischem  Exsudat  zwischen  die  iuneni 
Rnckenmarkshäute  1.  BlutfüHe  des  Gehirns  und  seiner 
Häute  11,  des  Gehirns  und  Rückenmarks  2.  Bluti- 
ges Extr&vasat  über  und  zwischen  den  Häuten  des  Ge- 
hirns 5.,  in  deo*  Ventrikeln  1.  A pople k tische  Höhlen  im 
Gehirn  2.  Sulzigt  IfialarlnDg  der.Sabsianz  an  den  beide« 

14  ♦ 
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nnttterii  Lappen  de»  grossen.  Gehirne  1.  Varicosität  der 
Blutgefässe  der  Pia  1,  mit  Verdickung  und  Incrustatiou  i, 
Knorpel blättclieii  auf  dem  Visceralblatte  der  Araclmoide^. 
spinalis  3.  Wasser  fn  der  AraclinoideallTölile  des  Gehirns 
and  Rückenmarks  3,  des  Gehirns  und  in  den  Ventrikeln  1, 
des  Rückenmarks  und  in  den  Ventrikeln  4,  in  denVentri- 
kein  meistens  mit  Erweichung  von  verschiedenem  Grade 
tind  Erweiterung  der  Wände  hauptsächlich  des  Fornjj^  13. 
Schwund  des  Rückenmarks  2,  der  weissen  Substanz  des 
Gehirns  3.  Lockerungen  und  Erweichungen  im  Rücken- 
mark 6,  oberflächliche  Erweichungen  Jm  Geliirn  2.  Er-' 
weichung  der  grossen  Gehirnschenkel  1.  yerdichtbng  im 
Rückenmark  und  Gehirn  1. 

Pathologische  Zustände  der  Lungen  und  Pleuren  bei        .     16 

Hyperämie  der   Lnngen  8.    Bepatisation  3.    Tubercnlose 

Infiltration  und  Vereiterung  6.    Emphysem  (partielles  und 

totales)  3.    Brand  der  ganzen  rechten  Lunge  1.    Wasser 

abgesackt  in  der  Jinken   Pleurahühle  1«     Wasser  in  der 

rechten,  aus  einer  Kindeskopfgrossen  auf  dem  Zwerchfell 

gesessenen  Geschwulst  spontan  in  dieselbe  ergossen  i. 

Pathologische  Zustände  am  Herzen,  bei.  ^  .  .  .  •.  8 
einfache  Hypertrophie  und  theilweise  Verwachsung  mit 
dem  Herzbeutel  1«  excentrische  Hypertrophie  des  linken 
"Ventrikels  mit.  Incrustationen  der  Aorta  2.  Erweiterung 
mit  Verdütimiiig  der  Wände  1.  Atrophie  des  rechten 
Ventrikels  1.  Besondere  Kleinheit  des  ganzen  Herzens  1. 
Fettige  Entartung  der  Substanz  2. 

Pathologische  Zustände  des  Darmkanals  und  seiner  Ad- 
nexen hei        .        .        .        .'       .        .        ....         .25 

HandjyfrosscA  nicht  perforirendes  Geschwuc*  der  Schleim- 
baut  des  Magens*  1 ,   einfacJie  Hyperämie  der  Schleimhaut 
des  Dünndarmes  4.     Hyperämie,   Auflockerung   und  Er- 
weichung  derselben   1 ,     mit  Geschwürsbildung   1.     Ent- ' 
zündriche   Hyperämie   de^  Krummdlirmes  1.    Tubercnlose 
Verschwäming  des  Bh'nddarm'eA  mit  Durchbohrung  1.-.   Hy* 
perämie  der  dicken  Gedärme  I,  der  Splrieimhaut  des  .Co-  . 
Ions  1,  partielle  das  Colon  iransversum  1.     Vereugerung 
und   Verdickung  desselben   L    Dislocation  9.    Melanosis 
Strätiformis  des  grossen  Netzes  1;    Hyperämie  des  pan- 
creas  1,  einfache  Hypertrophie  der.  Leber  2<    Mnskatnnss- 
artige   Beschaffenheit  derselben  im  höheren  und  niederen  . 
Gr4Mie  4.     Fettleber  2.     Hypertrophie  der  Milz  und  Er- 
weiclinng  1.    Hjperänue  aller  Unterleibseingeweide  1. 

Pathologische   Zustäntle  an   den  Geschlechts  -  Organen  bei      8 
Hydatiäen   der  Hoden   t.     Hydrocele  1.    €hondroideu  im 
Uterus  2.    Sarcoid  1.    HjNlatidüse  Entarhmgen  der  Eier- 
stteke  2.    Tuberculose  Entartung  I.    Melanosis  liquifor" 
mis  des  Ligam.  uter.  lat.  dextr.  1.  ' 
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Aus  dem 

amtlichen  Beribhte 

'  über  die  . 

Irrenheiianstalt  für  Neu -Vorpommern  zu 

Greifswäld 

seit  ihrer  Croffnung  am  8.  Juli  i83i  bis  zum  1.  Jan.  1847 

al>gtstattet 
von  4ein  jGreheimen  MedicinRl-4Utli,  Prefessor 

ibr.  'iBemät 

als  Dirt^enteu  der  Anstalt. 


Vrie  das  Bedürfnis«,. Heilanstakeii  für  Geisteskranke 
2U  errichten^  als  einer  Anforderung  der  Zeit^  überall 
sich  geltend  gemaeht  h9i,.so  war  dies  Bedfirfniss  lyich 
ia  der  Provinz  N^u Vorpommern  längst  siehr  fühlbar 
gewesen^  als  im  Jahre  1889^  bei  Gelegenheit  der  Ein- 
richtung, der  lidsigeii  klinischen  Anstalten  und  der 
Vereinigung  des  bisher  bestaiidenea  Landeslazarethes 
mit  denselben ,  und  der  Aufführung  eines,  neuen  Ge- 
bäudes für.  dieselben/ dieser  Gegenstand  gleichzeitig 
von  mir  in  Anregung^  und  die  Benutzung  des  alten 
Lazarethgebäudos  für  die  Einrichtung  einer^  dem  vor- 
läufigen Bedürfhiss  der  Provinz  eutsprech^nden  Irren- 
Heilanstalt  in-  Vorschkig  gebracht  wurde. 


tu 

lok  kwnle  .bei  moiaeBi  .Verfl^hhige  die  maagelr 
hafte  Beschi^enheUt  des  Geb&udes  ebenso  weAig^  alf 
*  die  beschränktere  Kweckniassigkeit  eiaer  so  Ueioea 
Irrenheilaostalti  sIs*  hier  projectirt  wvrdoi  verkeaneo« 
Beim  g&nzlichea  Maogef  eines  jeden  Asyls  für  Goi-» 
sleskraake  in  der  gansen  Provias  Pommeni,  hei  def 
Mülrid.  einflosseftden  Lage,  ia  welcher  sich  diese  Un- 
glüdLhchen,  besonders  ia  der  irmern  Volksklasse  be-f 
fanden,  bei  den  unangenehmen  Verhältnissen,  welche 
sich  durch  die  Sicherstellung  solcher  Kranken  für  ein- 
zelne FamiUen  und  Communeu  ergaben,  liess  auch-eine 
kleinere,  weniger  einem  Normal  -  Verhalten  entspre- 
chende Anstalt  eine  nützliche  Wirksamkeit  erwarten, 
zumal  als  für  die  gebildeteren  Stände,  welche  Mittel 
für  ihre  Kranken  aufwi^nden  konnten,  in  der  nicht  fer- 
nen Irrenheilanstalt  Mecklenburg's  zu  iSachsenberg 
eine  zuvorkommend  zijige^taiideBe  Aufnahme  erlangt 
werden  konnte. 

Vorthcile  ff^r  das' Bestehen  und  das  Gedeihen  tief 
Nützlichkeit  der  Anstalt  ergaben  sich  ^och  aus  der 
engen  Verbindung  derselben  mit  dem  klinischen  Lsr 
zarethe,  wodurch  die  Verwaltung  nicht  allein  sehr 
vereinfacht,  sondern  auch  einer  dec  kUni|;chen  Lehrer 
als  Arzt  für  dieselbe  gewonnen  werdi^a  konnte, 

Vortheile  nicht  minder  bot  die  4°s^f^'^  dagegen 
auch  dein  klinischen  Unterrichte  dar,  für  welchen  durch 
das  gestehen  derselben  Gelegenheit  gegeben  war  zur 
Benutzung  von  Geis^eiGfkranken  t^x  dipn  Unterricht,  die 
in  undern  klinischen  ^(istaUen  fehlep  dürfte. 

Wenn  bei  dißser  Benutzung  weniger  Kranken 
zum  Upterr^b(  <^ucii  keine  Irrenärzte  gebildet  werden 
dürften,  so  gewährt  di^elbe  für  alle  Studir^de,  de- 
nen sonst  die  -Gelegepheit  für  die  Bekanntschaft  mit 
diesem  Gebi^e  fehlt,  dennoth  einen  j^rossen  Nutzei^^ 
der  für  einzelne,  welche,  auf  die  Zeitdauer  eines  hal- 
ben oder  grenzen  ifia^B  als  Unterärzte  in  c(^r  Anstalt 
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fungiren^  in  einem  beileütendeil  Grad^  gesteigert  wer- 
den musste.  Erwägt  man  die  künftige  Stellung  die- 
ser jungen  Leute  als  Aefrzte  und  Physiker^  in  welcher  ' 
Kenntnisse  aus  dem  Gebiete  der  Psychiatrie  unerlass* 
lieh  gefordert  werdeii  müssen,  so  dürften  die  Vorthetle, 
die  dem  klinischen  Unterrichte  durch  die  Einrichtung 
auch  einer  kleinen  Irrenheilanstalt  hier  dargeboten 
werden  konnten,  wahrHch  nicht  gering  angeschlagen 
werden  nlüssen. 

Die  Stände  der  Provinz  Neuvörpomtnern  gingen 
in  Erwägung  jener  Gesammtumstände  auf  meinen  Vor- 
schlag bereitwillig  ein. 

Zur  Eröffnung  der  Anstalt  kam  es  erst  adi  Sten 
Juü  1834. 

Als  Gründsatz  bei  der  Einrichtung  derselben  war 
aufgestellt,  dass  dieselbe  vorzugsweise  eine  Hcifain- 
-stalt  für  Geisteskranke  uns  den  niederen  und  weniger 
bemittelten  Ständen  sein  solle,  und  .dass  Kraivke  aus 
den  höhern  Ständen  nur  ausnahmsweise  üi\d  in  so  weit 
aufgenommen  werden  dürften,  als  die  RäumKchkeiten 
der  Anstatt  ohne  Beeinträchtigung  des  Hauptzweckes 
derselben  gestatten  könnten. 

Als  fernerer  Grundsatz  musste  aufgestellt  werden, 
•dass  bei  diem  beschränkten  Umfange  der  Anstalt  die«^ 
selbe  nur  für  die  in  Rede  stehenden  Klassen,  il er  Gei- 
steskranken aus  Neuvorpfommem  und  üügeii  bestimmt 
werden  könne,  dass  es  jedoch  für  zulässig  erachtet 
werden  solle,  auch  aus  dem  jenseitigen  Pommern 
Kranke  aufzunehmen,  in  so  weit  solches  ohne  Bänach- 
theiligung  der  diesseitigen  Provinz  möglich  sein  könnte. 

Als  dritter  Grundsatz  ist  ferner  aufgestellt  wor^ 
den  die  «Bestimmung,  dass  nur  heilbare  Geiateskranke 
in  die  Anstalt  aufgenommen  und  ki  derselben  bis  zur 
Entscheidung  über  ihre  Heilbarkeit  verbleiben  sollten. 

Die  Räumlichkeit  betreffend,  so  uiltfasst  die  An- 
stalt  in.  der  untern  Etage  drei  Zimmer  für  Kranke, 
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jedos  f&nf  BeUüen  -aofn^iinend,  ein  Bade-ZimneT)  tiiui 
ein  verdunkekes  Zimmer.  Ausserdem  wohnt  hier  sa* 
gleich  am  Eingänge,  in  die  AnaUlt  der  lloterarsU 
Diese  un'teroa  Zimmer  sind  für  die  Bl&nner  besiimmt 

In  der ,  Oberetage  befinden  sieh  ein  grösseres, 
sechs  Betti»n  fcswndes,  und  swei  kleinerei  jedes  drei 
Betten  fassende  Zimmer  für  Frauen. 

Die  Anstalt  stftsst  unmittelbar  an  einen  grössern 
Garten,  welcher  zugleich  von  den  Kranken  des  klini- 
schen Lasars ths  benutzt  wird  ^. 

A.     Mlgemeine  VerwaitungS' Resultate. 

Die  Gesammtzahl  der  vom  ff.  Jnli  1834  bis  zum 
i.Januar  18^  aufgenommenen  Kranken  bettuft  sich 
auf  «91. 

Der  Bestand  am  1.  Januar  1847  betrug  13  Kranke. 

Die  Anstalt  hat  ihre  Wirksamkeit  nach  und  nach 
immer  mehr  gesteigert  ivid  bis  «u  einem  Punkte  ge- 
bracht, der  nach  ihren  räumlichen  Verhältnissen  und 
ihren  ökonomischen.  Einrichtungen  nicht  ub^cscbritten 
werden  darf. 

Was' nun  apecieller  die  t91  behandelten  Kranken 
anbetrifft,  so  gehören  selbige,  der  Bestimmung  der 
Anstalt  entsprechend,  bis  auf  8  Kranke,  alle  der  Klasse 
der  L&ndbewohner,.  der  Tagelöhner,, und  der  kleineren 
Bürger  und  Arl>eitsleute  iu  den  Städten  an. 

Unter  der  Zahl  der  $t91  Receptionen  befinden  sich 
übrigens  56  Rückfalle  bei  38  Personen.  Dann  schliesst 
jene  Zahl  mit  ein  3  Fälle  siitiulirter  Geistesstörungen, 
so  dass  jene  t91  Aeceptionen  ,*  auf  wirklich  geistes- 
kranke Personen  gerechnet,  S32  einzehie  Kranke  der 
Behandlung  unterworfen  hat,  wovon.  179  d«r  Provinz 


*>  Das  Reglement  der  Anstalt  vom  Jahr  t^afi  ist  abgedruckt 
in  Augustinus  Preuss.  Mediciualverfassung.  6r  Bd.  S.)^15— 
520.  -  Bed. 


tt4 


Neuvorpmiiniern  9   58    P^rsMieii  «Ker  dem  jonbeUigeo 
Pbmmern  angeboten. ' 

Von  diesen  SM  PeF^^en  geh&riei» 'zum  minnU« 
chen  Geschleohte  145,  suni  weibiloben  -87.' 
D'em  Alter  nach  gelidrten 

9  Kranke  in  das  Alier  von- 10 — 14  Jahren 
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Hypochondrie 
50  Kränke 


Sollen  .  nun  die  Oeiateskrankheitszustände  der  einzel?- 
nea  Personen  mit  Namen  belegt  werdeii,  was  bei  der 
mehrfachen  Zusammensetzung  einzelner  Fälle,  seine 
Schwierigkeit  hat^  und  niemals  ganz  genaa  dnrehge- 
fuhrt  werden  kann,  so  dorfbep  dieselben  untejr  fol- 
gende Rubriken,  zu  stellen-  sjoin: 

1)  An  Melancholie,  melancholischer 
litten  Oberhaupt       •        •-        .        * 

8}  Am  partiellen  Wahnsinn,  ein- 
scMiessIich  der  höheren  Qrade  der 
Hypochondrie  und  Hysterie  mit  Häl- 
lucinationen 

.  3)  An  totaler  Verrücktheit,  einschliess-^ 
lieh  der.Fälle,  die  mit  Aufregung  der 
Geschlechtsli^st    verbunden    witren 

4^.  An  Tobsucht   •        • 

5)'A<I  ftelirium  tremens    •        %• 

:.o)  Ad  olödsoin    •        » 

7)  An  Verschiedefiartigen  Formen  der 
•Geistesstörung  in   Verbindung  mit 
fipUep^i»  . 
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=   838  Kranke. 


Der  ttfMg  der  BelMUidluDg  etelke  aieb  auanM- 
riach,  wie  folgt: 

f)  JCs  wurden  geheilt  108  Kruke 

t)  Se  wurden  gebeesert  eeilaeeett*     •  St      ^, 

3}  Ale  ungeheilt  sind  eotleeeeD  *  65     -^i 

4}  Qeeto^bee  sind        ••>»..  S7       ^ 

ea    tat  Kranke. 

Den  Kratikheitsformen  nach  geataltete  aich  der 
Erfolg  der  Behandlung  in  nachfolgender  Weise: 

1}  Von  den  an.  Melancholie  und  HypochondriaaiA 
melancholica  leidenden  59  Kranken  wurden  dauernd 
geheilt  3t^  gebessert  8;  Onheilbar  entlassen  9^  gestor- 
ben sind  10. 

t}  Von  den  am  partiellen  Wahnsinn^  einscfaliess- 
lieh  h5hern  Grade  der  Hypochondrie  und  Hysterie  mit 
Hallucinationen  leidenden  46  Kranken  sind  dauernd 
geheilt  entlassen  worden  18^  gebessert  6^  unheilbar  18> 
gestorben  sind  4. 

3}  Von  den  an  totaler  Verrficktheit,  einschliess- 
lidi  der  an  Aufregung  der  Geschlechtslusi  leidenden 
55  Kranken  sind  dauernd  genesen  t9|. gebessert  ent- 
lassen 5^  ungeheilt  entlassen  14^  gestorben  sind  7. 

4}  Von  den  an  Tobsucht  leidenden  tO  Kranken 
sind  geheilt  It,  ungeheilt  entlassen  3^  gestorben  5. 

5)  Von  den '  an  Delirium  iremens  leidenden.  19 
Kranken  sind  geheilt  14^  gestorben  5. 

•  6)  Von  den  an  Biödsinn  leidenden  11  Kranken 
sind  gebessert  entlassen  3^  ungeheilt  entlassen  6,  ge^ 
storben  -t»  . 

7)  Von  den  an  Epilepsie  und  GeistesstSrung  lei- 
denden tt  Kranken  genasen  3,  ungeheilt  entlassen 
sind  15,  gestorben  4. 

Das  Verhäkniss  der  einzelnen  Krankheitsformen 
zum  männlichen  und  weiblieben  Geschlechte  zeigt  fol- 
gende Uebersicht: 
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'  1)  Von  den  SS^  an  Melftnckolie  und»IIypodioildria« 
sis  melancholica  leidenden  Kranken  .kiinien  Auf  d«d 
nsänaHclie.  GescUecht  34^  auf  das  weibliehe  83.. ,     \ 

.S)  Von  den  46  an 'Wahnainn^  lipberon  €b'aden  der 
Hypochondrie  und  H^Merie  mit  •IIaUiUttttationen4^idea- 
den  Krauken  gehörten  dem  männlichen  Ge8bh)eokte<36^ 

dem  weiblichen  Geschlechte  10  Kranke  an. 

•  •  •    ■      • 

3)  Von  den  an  totaler  Verrücktheit«  einscbliess- 
lieh  der  an  Aufregung  der  Geschlechtslust  leidenden 
J55  Kranken  kamen  auf  das  männliche  Geschlecht  21, 

•  * 

auf  das  weibliche  Geschlecht  34.      •        . 

4)  An  Tobsucht  litten  13  Männer,  7  Weiber. 

5)  An  Delirium  tremens  litten  19  Männer; 

6)  Blödsinn  kam  vor  l^ei  7  Individuen  männlichen, 
und  bei  4  Individuen  Wßiblichen  Geschlechts. 

7)  An  Geistesstörungen  und  Epilepsie  litten  15 
Individuen  männlichen  und  7  Individuen  weiblichen 
Geschlechts. 

Der  Krankheitsdauer  nach  verhielt  e»  sieb  mit 
4en  aufgenommenen  Kranken,  wie  folgt: 

.  1}  Eine  Dauer  der  Krankheit  bis  zu  ß  Monaten 
fand  Statt  bei  106  Kranken. 

2)  Eine  Dauer  von  6  Monaten  bis  zu  einem  Jalire 
bei  65  Individuen. 

3)  Eine  Dauer  von  einem  upd  mehreren  Jahrep, 
und  zwar  eine  anhaltende  bei  43;  eine  Dauer  mit  Uur 
terbrechungen  bei  18  Kranken.    ' 

*     '  •         •     •  •  • 

jB.     Wissenschaftliche  Resultate. 

■ .  ^      •  . .     <k    ^  _    .. 

1.    Bi'e  ursächliche  Begrfindqng'betreffend. 

Bei  einer  gross.en  Zahl  der  Kranken. hat  über  die 

.uraac^liche-  Veranlassung  der  Geistesatörun^  keine  ge- 

iiiigende  Kenntniss  erlangt  werden  können^  theils  weil 

die  Angehörigen  darüber   keine  ziireichende  Auskunft 

^u  geben  im  Stande  waren^  theils  auch  weil  bei  einem 


gr6flseni  -Tbeil  der  Kranken  der  Anfafv;;  der  Geietee* 
8t§^ttn^  zo  wenig  beteliCel^  noch  weniger  bei  dedMl« 
hen  sur  reekten-  Zeit  eineentepreckendeirallicheiUii* 
tersodiong  und-Behiimllung  SlftU  geAittdett  haiie,  was 
um  so  leichter  erklärt  werden  kann,  wenn  man  in 
Erwägung  sieht,  dass  es  sich  hier  hauptsächlich  i|p 
Kranke,  aus  der  niedern  Volksklasse  handelt,  bei  * wel* 
eher  Mangel  an  Befähigung  zur  Beobachtung'  nmA 
an  Mitteln,  eine  Beobaohtang  und  Behandlung  Seiten« 
des  Arstes'  eineuleiten^  der  enreiehenden  trfbrscbmg 
der  veranlassenden  Ursache  der  Geistesstörung  ent*» 
gegenireten.  Die  Resultate,  welche  über  die  ursäeb«* 
liehe  Begründung  ,bei  dieser  gedachten  Besdhränk«^ 
einer  zur^henden  Erforschung  derselben  haben  ge- 
wonnen werden  können,  sind  folgende:  • 

Erwägt  man  zunächst  das  Verhältniss  der  ITre« 
quenz  der  Geistesstörungen  liei  beiden  Oeschlechtem', 
so  ergiebt  sich  bei  den  meisten  Krankheitsforinen  eine 
ttberviiegende  Mehrzahl  beim  männlichen .  Geschlecht, 
und  nur  die  Form  der  totalen  Verirücktheit macht  biet'* 
von  eine  Ausnahme.  Die  Oesammtzahl  dermännli^ 
cheh  Kranken  beträgt  145,  die  der  weiblichen  Kran^ 
ken  nur  87.  Dies  anscheinende  Missverhältniss  er** 
klärt  sich  jedoch  wohl  aus  folgenden  Umständen; 

Zunächst'  gehörten  die  aus  Akpommern  aufge» 
nommenen  mit  Ausnahme  von  5  Fällen  alle  dem  mann* 
liehen' Gesdileehte  an,  und  in  Beziehung  auf  dasTer«> 
häitniss  der  männttchen  und  weiblichen  Kranken  aiiä 
Neuvorpommern  «Mrgiebt  sick  daher^'  rficlosicbtlich  der 
Häufigkeit  der  Erkrankung  bei  beiden  Gesehleditei» 
ein  ganz' anderes 'Verhältniss.  -Zieht  man  nämlich  58 
Kranke,  und  zwar  5  weibliche  von  87,  und  46 'Alt* 
j^ömmerh  zogehörige  männliche  von  146  ab^  so  blei- 
ben für  Neuvorpommern  97  männliche  und  89  weib- 
liche Kranke.  Zieht  man  dann  ferner  in  Erwägung, 
was  später  noch  besprochen  werden  wird ,   dass   bei 
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33  Knnk^  die  Trunksucht,  dteMiier  de«tt  maaidifibea 
fiMohlecht  allein  zur  Last  faUl,  als  Uraaefae  dar  Ooi-' 
aieaatöruag  erkannt  wwdeu  ist,  ao  ist  jeai^a  oiiea  «mt^ 
wfilirttey  aolMuibare  MiaaverhältDisa  mehr  als  ausige- 
glichen^  und  aogar  eum  Nachthei)  dea  waifalichea  Ga<- 
aehlecbia.  gestellt. 

;  Waa  dann  ferner  den  Einfluaa  des  Alters  .auf  die 
Anabildttfig  der  Geisteskrankheitsaiistande  b^tnfft^  so 
weilet  *die  oben  gegebene  Uebersicht.  naeh^  'dass  daa 
A^tc^r  yoa  90— ftO  Jahren^  vorzugawetoe  ^ber  daa  AI*» 
ter  von  80*- 30.  Jahreii,  dteseibe  am'  meisten  hegiia-* 
atigt,  eine  Thatsaehe,  die  siob  audb  wohl  uheraU  her* 
attsateUen  d&rfle. 

sine  erbliohe  Disposition  ist  überhaupt  bei  Sa 
Kränken  ermittelt,  worden,  und  bei  weitem  am  hau^ 
figeten  bat  sich  dieselbe  auf  die  Form  ^ea  partiellen 
Wahnsipnes,  uud  nur  jn-  einzelnen  Fallen  auf  die  Me- 
hmohoUe,  Tobsucht  uad  Verrücktheit  bezogen* 

Die  überwiegende  Zahl  der  der  «Melauc^holie  an«* 
ge|iorigea  Kfankheitsf&He  findet  wohl  euien  Theil  ih- 
rer- Begründung  in  den  Lebensverhältnissen  der  Volks- 
klasae,  aus  welcher  unsere  Kranken  hervorgegangen 
aind ;  -  denn  nicht  selten  sind  Nahrungslos^keit,  Noth 
und  Elend  als  ursaehliche  Momente  bei  dieser  Kränk* 
heitsform  erkannt  worden.  Ueberhaupt  aber  ha^  nach- 
gewiesen werden  können,  dass  bei  33  Kranken  der 
Kingtisa  von  Gemfith^affecten  ent&f€hei4evid  aaf  die 
Attahüdung .der  Geistesstörung  eingewirkt  hat« 

Verh&ltnissmassig  häufig  hat  der  Pietiamua  zur 
Äeistessorung  Veranlassung  gegeben ;  denn  in  18  Fal- 
len, wovon  8  aus  Altpommern,  hat  derselbe  erweislich 
die  Geisteskrankheit  hedingt. 

Bitelkeit  und  Dünkel  sind,  in  10  Fallen  als  Urse* 
che.  erkimnt  worden»         - 

Am  nachtheiligsten  aber  hat  aich  das  Laater  der 
Trunksucht  bewiesen,  da  dasselbe  bei  .33  Kranken  die 
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flefsle0»l6niiig  hdrbeifUirte.  Ke  FonftM  «rwM  llmfa 
»•liriimi  treiMM  (M),  tlieils  Mtne,  iMb  V^rrMil- 
heii  nU  dir»iM€heü  VerlMl,  «ini  j;»  «Ule  mc|i  SIMmm. 
Mit  der  Schwangerschaft  und  de»  Wochenball« 
hatt«  die  /QeietesatdnMf  In  8  FIHen  einM  «caaehli** 
eben  Z«e»«iy—h>ng.  Dvei  VJkUe  gehören  hienrea  dit 
Bdwwingetachaft  an,  und  4n  attea  bealand  die  fleietee 
süraog  kl  der  Ferm  der  ifeiaacbolte  in  dea.  ereiea 
3—4  Monaten  der  Sdtivaagereehtft.  Die  6  den*  W^ 
ehenhelt.e  angeherigen  F&He  kamen  alf  mmmia  ßumr 
permiiB  nnd  deren  Felgekmnirheitegnslinde  *nur  Be- 
handlung. ' 

^Bin  entechieden  naehWeiabarery  arsaehUeber  Zu» 
sanhnmhaiig  mit  korperünfaen  Krankheiieznatilnden  i^ 

m  45  Faiton  heohaohtei  werden.    Em  betraf  dien  8l*« 

•  •  • 

HMgen.dec  Menefemation  nnd  Bleicbeucbt,  H&moirhoa- 
^aHirankbeilenustande  und  Anachoppnngea  der  Un« 
terleibsorgane,  ^pkreniech  «ntanndliche  Lieidea  dea  Qep» 
hkna  nnd  dos  AAckenmarfce,  betendera  der  h&nligea 
UngAung  dteeer  Theile. 

•.  Die  11  FUe  dea  Blödsinns  fitnden  4hre  Begriin- 
i^n^  theUa  in  angebdraen  Genslitntionafehlerny  theila 
wsren  nie  aii  Folgekraiikheit  andever  •  Geisteskrank«- 
hsttsformen  an%streten. 

In  der  M  Fallen,  in  welchen  die  BpUepaie  mit 
Qeisienstirungen  verbanden  war,  traten  dieselben  thaMa 
in  AnÜHen  der  Manie,  theils  als  BUtdsinn  auf,  undÜMi- 
den  solche  ihrenrsaddkSbe*BegrttndunginderKpilepaia» 

S*    Die  ^Sterblichkeit  betreffend. 

Bei  einer mberllachlidhen  Auffassung  der  Thatsar 
che,  dasa  vea  S3S Fersenen  37  gestorben. sind,  durfte 
das  sich  hieraus'  ergebende  Verbal  tifiss  sehr  ungunstig 
erscheinen,  da  di»  grosse  Mehraahl  4er  Oeistesfcrank-* 
heilen  eine  nnmittelbsre  Gefahr4uiq(  des  Lebens  nicht 
mit  sich  fuhrt.    Bs  wird  daher  neUitvendig,  die  Ursa« 


elieir  >  dieser  grdMefn  SlerUiidilfiek  trft  üaMMcMblU- 
gutig-  der  ü^mMlneA  Todesfälle  in  Mk^rn  Betrsoht  a«t 
saeknSny.  «iid'.die  Unist&nde.lieffV4»rfiuli.ebe»7  weieli»  dier 
eetbe  l^edingten«  V  > 

Sfi  .  einil  die  •'^rorgekoiiinieiieii  Tedeefälte  «unidsl 
Stt'.solieideii  in  doleliey  v^MUb  mit  dem.  ^rorlMtadej^eB 
CMsteekrankhekfittustaiide  und  *  vieHeleiiC  mit  Seesen 
ko^periloher  Begriindlmg  im  •  mitteibiren  oder  UBBiit-r 
telbaren '  Kirsam'meiihitivge  etenden;  ferner  in  ^soMie, 
woMie  «riine  Beziehung  sa  den»  QeieteskrankiHSicum-* 
etäncie,  weleber  die  Aalhiriime  veranlasste,  dwroh  eine 
Esufatlige  Erkrankung  herbeigeftilirt  worden  sied. 
-.  N«nv  sind .  bei.  den  an  Melauchelie  leidenden  59 
Kranken  10  Todesfälle  vtNrgekon^nien^  als  Felge  der- 
jenigen korperMhen  Erkraiiknng,  aus  mneleherValfe-« 
kmohoUe  selbst  her^orgegangta  war«  Oiihin  gefaenon 
Besorganisaiieneq  der  Unierleibsorgane  und  als  Felge-» 
krankheitssnsiandö  Tabfes  und  Waesejrstteht-.  In  drei 
Füllen-  kam  einb  ebrönische,  Marai^mus  bödingende, 
Magen-  und  Darmschleimhauteni^ündung^  bei  Helnn'^ 
ehelil(em  in  vorgeriiekteh  Jahren* als  tJrsaelie  des  To- 
des vor,.  B^  vielen  dieser  Kradkea.  hatte  der  Krank«« 
heitsziiständ  bereits  lange  bestanden;  war  in ^ einem 
bis  zur  Unheilbarkeit  gestiegenen  Grade  veünachlae* 
si^  worden  9  und  der  Tod  musete  nur  als.  die  unab- 
wendbare Kodseene.  defii*  langen  ■  Leidens  *  betracdttet 
w^i^n.*  Die  hie»,  in  Rede  -  sieltenden  M)  TedenfiLUe 
finden  diesem .  naeii  leicht  -  H>re '  Erklärimg. 

Von  den '  am  partiellen  Wahnsinn  leidenden  46 
KrAnken  Sind  .4  verstorben.  Diese  gesämmten  .Todes- 
fälle sind  Fot^ 'Zufälliger  und  aiHlerweitiger*,  nSk  der 
6eistcssterung  *  in  keiner  «^ephindung  stehenden  Er- 
krankung  gewesen«     .  .    ■  *  •    .    - 

•Die^e  Klasse  von  Geisteskranken  ist  am  meisten 
geeignet^ «sieh  im  Freien  und  dnreh  körperhche  Arbeit 
zu  besehäftigen  /  und  in   diesen  VerhäUnissen  ist  es 
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gekommen^  dass  mehrere  durch  Erkältung^  sich  erheb- 
lichere Bntsündangskrankheiien  sagesogeii  haben. 
Von  diesen  sind  3  Kranke  an  Lungenentzündung  und 
1  Kranker  an  einer  Darmentzündung  verstorben.  Dass 
eine  solche  zufallige  Erkrankung  abzuwenden,  selbst 
bei  der  besten  Beaufsichtigung  nicht  im  Vermögen  der 
Anstalt  sein  kdnne^  liegt  nahe  und  bedarf  keiner  wei- 
tern Erörterung. 

Von  den  20  an  Tobsucht  leidenden  Kranken  starben 
5^  woraus  ein  Verhältniss  folgt  ^  das  sich  allerdings 
sehr  ungünstig  darstellt.  Die  genauere  Erwägung  der 
einzelnen  Fälle  giebt  indessen  auch  hierüber  Auskunft. 
Ein  Todesfall  erfolgte  hier  zunächst  plötzlich  durch 
Schlagfluss,  bei  einem  Maniacns^  welcher  dem  Trunk 
sehr  ergeben  gewesen  war.  In  zwei  andern  Fällen 
handelte  es  sich  um  bereits  wiederholte  Rückfälle  der 
Manie  und  eine  Complication  mit  chronischer  Arachui- 
tlsy  welche  den  Tod  herbeiführte. 

Ein  Todesfall  betraf  eine  an  Mania  puerperalis 
leidende  Wöchnerin^  bei  welcher  ebenfalls  eine  Arach« 
nitis  den  Tod  herbeiführte.  Ein  Maniacus  hatte  sich 
stark  beschädigt 9  einen  complicirten  Rippenbruch  zu- 
gezogen, der  einen  Eitererguss  in  die  Brust  und  da- 
durch den  Tod  zur  Folge  hatte. 

Von  den  an  Verrücktheit  leidenden  55  Kranken 
starben  7.  lu  vier  Fällen  ereignete  sich  der  Tod  als 
Folge  einer  zufälligen  Erkrankung,  und  zwar  wurden 
zwei  Todesfälle  bedingt  durch  Entzündungskrankhei- 
ten, ein  Todesfall  hervorgebradit  durch  die  Ruhr. 
Ausserdem  starben  drei  Kranke  an  Tabes,  und  ein  To- 
desfall war  .die  Folge  der  Lungenschwindsncht,  so 
dass  auch  bei  dieser  Klasse  von  Kranken  vier  Todes- 
falle auf  eine  zufallige  Erkrankung  folgten,  und  nur 
drei  mit  der  Geisteskrankheit  in  mittelbare  Verbindung 
gestellt  werden  konnten.  • 

ZelUvhr.  f.  l'Hyrliialrie.  V.  2.  |5 
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Dio  fünf  auf  das  Delirium  tremens  fallenden 
Sterbefälle  betrafen  Personen^  bei  welchen  eine  öftere 
Wiederkehr  dieses  Krankhcitszustandos  vorhergegan* 
gen  war^  und  die  Zerrüttung  des  körperlichen  Zu- 
Standes  zugleich  einen  hohen  Grad  erreicht  hatte« 
Nur  zwei  Kranke  starben  im  acuten  Anfall,  drei  an 
Tabes,  die  beim  fortgesetzten  Laster  der  Trunksucht 
und  nach  häufigeren  Anfallen  des  Deliriums,  zuletzt 
mit  Albernheit  gepaart,  herbeigezogen  war.  Es  ist 
aber  auch  bei  Beurtheilung  des  Verhältnisses  von  19 
zu  5  besonders  hervorzuheben,  dass  es  sich  meist  um 
sehr  eingewurzelte  und  veraltete  Fälle  des  Säufer- 
deliriums handelte,  da  die  leichteren  acuten  und  schnell 
heilbaren  Fälle  nicht  zur  Aufnahme  in  die  Irrenheil- 
anstalt gekommen  sind. 

Die  vier  Todesfalle  von  22  Kranken,  welche  an 
Geistesstörung  mit  Epilepsie  in  Verbindung  gelitten 
haben,  erklären  sich  leicht,  wenn  man  bedenkt,  dass 
diese  Geistesstörungen  von  der  Epilepsie  abhängig 
waren,  dass  es  sich  somit  um  veraltete,  2ur  bedeu- 
tenden Gehirnerkrankung  vorgeschrittenen  Erkrankun- 
gen handelte,  bei  welchen  der  Tod,  als  endliche  Folge 
der  häufigem  Wiederkehr  epileptischer  Anfalle  nicht 
selten  eintritt. 

-3,    Die  Hei liiu^  betreffend. 

Was  zuerst  das  allgemeine  Verhältniss  der  ge- 
iungcnen  Heilungen  zm  der  Gesammtzahl  der  23S 
Kranken  anbetrifft,  so  ergiebt  sich  aus  i\er  Summa 
der  108  Heilungen  das  VerhalXniss  von  108  zti  121, 
somit  das  Factum,  dass  nicht  ga^z  die  Hälft«  der 
Kranken  geheilt  worden  ist.  Betrachtet  .man  aber  die 
Art  der  zur  Behandlung  gekommenen  Erkrankungen, 
80  stellt  sicJi  ein  viel  günstigeres  Verhältniss  heraus. 
Ziunächst  ist  zu  erwägen,  dass  unter  den  232  Kranken 
11  Blödsinnige  und   22  epileptische   Kranke  sich   be- 


fanden,  bei  welchen  es  sich  um  veraltete  und  weit 
vorgeschrittene  Krankheitsfälle  handelte ,  bei  weldien 
das  Gelingen  einer  Heilung  schon  an  und  für  sich  2« 
den  seltenen  Ausnahmen  von  der  Regel  gebort,  die 
aber  bei  diesen  veralteten  und  vorgeschrittenen  Fällen 
nocb  eine  grössere  Beschränkung  erleiden  musste,  so 
dass  die  Aussicht  auf  Heilung  gleich  Null  gestellt 
werden  konnte.  Zieht  man  diese  33  Kranke  von  f39 
ab,  so  bleiben  nur  199  übrig,  bei  welchen  mdglioher 
Weise  ein  Heilungsversuch  eine  gunstige  Folge  haben 
konnte. 

Bringt  man  ferner  die  Todesßllle  in  Ansehlag,  die 
als  Folge  zufallig  aufgetretener  Erkrankungen  vorge^ 
kommen  sind  und  den  Erfolg  einer,  die  Geistesstörung 
betreffenden  Behandlung  nicht  haben  zur  Reife  gedeihen 
lassen,  so  bleiben  nur  19(>  Kranke  übrig,  bei  welchen 
eine  Erwägung  des  Verhältnisses  der  gelungenen  Hei* 
lungen  begründeter  Weise  Statt  haben  kann. 

Vor  allen  Dingen  ist  aber  die  Dauer  der  hier  in 
Betracht  zu  ziehenden  Krankheitsfälle  in  Anschlag  zu 
bringen.  Die  oben  gegebene  Uebersicht  thut  dar,  dass 
nur  106  frische,  dagegen  aber  1S6  ältere,  unter  diesen 
6t.  wirklich  veraltete.  Krankheil szustände  vorgekom- 
men sind.  Das  genauere  Verhältniss  der  Heilung  zu 
dieser  Zeitdauer  der  Krankheit  stellt  sich  nun  aber 
so,  dass  von  den  106,  bei  der  Aufnahme  in  die  An- 
stalt die  Dauer  von  6  Monaten  nicht  überschreitenden 
Krankheitsfällen,  allein  S%  geheilt  worden  sind,  wäh- 
rend auf  die  1S6  veralteten  Fälle  nur  26  Heilungen 
gerechnet  werden  können.  Hieraus  ergiebt  sich  denn 
unbestreitbar  ein  höchst  günstiges  Resultat  der  ärzt- 
lichen Behandlung,  was  zugleich  die  dringende  Auf- 
forderung einschliesst,  dass  Angehörige  und  Behörden 
Sorge  tragen  möchten  die  möglichst  baldige  Aufnahme 
der  Geisteskranken  in  eine  Irrenheilanstalt'  zu  bewir- 
ken.    So  selten  nun  auch  die  Heilung  veralteter  Fälle 
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gelungen  iBt^  so  darf  ich  dodi  nicht  abergehen,  dass 
einige  Heilungen  auch  da  noch  gelungen  sind,  wo  die 
Geistesstörung  schon  mehrere  Jalire  ununterbrochen 
fortbestanden  hatte. 

Das  Verhältniss  der  gelungenen  Heilungen  zu  den 
einzelnen  Krankheitsformen  habe  ich  oben  angegeben, 
und  es  stellt  sieh  wie  folgt: 

Von  59  Fällen  der  Melancholie  wurden  geheilt  32, 
von  46  am  partiellen  Wahnsinn  leidenden  Kranken 
dagegen  nur  18.  Von  55  total  Verriickten,  worunter 
sich  48  acute  Fälle  befanden,  sind  geheilt  29.  Von 
den  80  Tobsuchtigen  18,  von  den  88  Epileptischen  3, 
von  den  Blödsinnigen  keiner. 

IJeber  den  fiinjiuss  des  Alters  auf  die  Entstehung 
der  Geisteskrankheiten  habe  ich  oben  bereits  gespro- 
chen, iiber  den  Einfluss  desselben  auf  die  Heilbarkeit 
und  Unhcilbarkeit  'derselben  hat  sich  aus  diesseitiger 
Beobachtung  im  Allgemeinen  das  Resultat  ergeben, 
dass  bei  weitem  die  grösste  Zahl  aller  acuten  Erkran- 
kungen und  deshalb  auch  der  gelungenen  Heilungen 
bis  zum  SOsten  Ijchcnsjahre  vorgekommen  ist,  und  dass 
mit  den  varschr^itenden  Jahren,  so  wie  das  Auftreten 
acuter  Geistesstörungen ,  so  auch  die  Heilbarkeit  im- 
mer mehr  und  mehr  abnunmt. 


lieber  Branntwein-Cureot 

Von 

0n  IL.  Spengler«   . 


Au  mit  Ausgang  des  sechzehnten  Jahrhundert  dem 
grossen  Haufen  der  niederen  Volksstande  in  Schen- 
ken und  Zechstuben  in  dem  Branntwein  ein  Aequiva- 
lent  für  das  geboten  wurde ,   was  den  Vornehmen  in 
den  Apotheken  die  feinen  Süss  weine  und  Leckerbis- 
sen waren,  da  zeigte  sich   bald  der  höchst  verderb-« 
liebe  Kinfluss  dieses  Getränkes ,    das   das  physische 
und   moralische   Burgerleben   untergräbt,   und    durch 
seine  feurige  Berauschungskrafk  und  seine  Wohlfeil- 
heit   nicht    blos    der   augenblickliche   Vertreiber  aller 
Sorgen  ist,   sondern  durch  sein  inneres  Qift  die  Ge-' 
sundheit    und    die    Sitten    zerrüttet.     Es  wurde  ge- 
schwelgt und  gevöllert,  und  hatte  man  sich  den  Ma-' 
gen  überladen  oder  berauscht,  ao  wurde  aus  der  Offi- 
cio ein  Labetrunk  von   Wermuth-,  Salbei-,  Alant-,- 
Quitten-  und   Citronensaft   nebst  Hippocres  gereicht* 
(Vergl.    Simplicissimi    Irrfahrten    und  Abenteuer. 
Nürnberg  1685,  Stes  Buch.)   Schon  im  Jahr  1360  wurde 
der  Branntwein  als  schädliche  Verfälschung  von'  der 
Obrigkeit  zu  Frankfurt  a.  M.  verboten,  (Hüllmann's 
Städtewesen  des  Mittelalters,  IV.  52}  und  später  ei- 
gentlich nur  als  Arsnei  gebraucht  (vgl.  Von  den  ge- 
braonten  Wässern ;  ein  nützlich  Materi  von  manigerlei 
ausgeprannten  Wassern,  wie  man  die  nüzen  undt  prau- 
chen  8ol  zur  Gesundheit  der  Menschen.  Augsburg  1479. 
Fol.  —    Panzer's  Annalen  der  älteren  deutschen  Lit- 
ieratur  |,    105  u.  f.).     Jetzt  ist  der  Branntweinge- 
nuss  so  alltäglich  geworden,  dass  z.B.  in  Bussland> 
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dem    jedoch    England    in     dem    Ruhme    vorangeht, 
der  klassische   Boden*  des  Trunkes  zu  sein,  der  zu 
Pallas    Zeilen    5  MiUionen  Eimer  betragende  Ver- 
brauch   gegenwärtig  auf   31^3  Aüllionen  ^  im   Betrage 
von  252  Millionen  Rubel  g^sti^gen  ist,  und  eine  Pacht- 
summe von    40  lülillionen  abwirft,  die  noCh  dazu  blos 
aus   den  29   Grossrui||iischeh  Gouvernements  bezogen 
wird.  —    Auch  in  Deutschland  hat  man  schon  oft  Ur- 
sache gehabt,  das  Ueberhandnehmen  von  BranntweiA- 
trinken  zu  beklagen,  und  die  Vermehrung  der  Trunk- 
sucht bitter  zu  empfinden.    Dafür  zeugt  besonders  das 
Häufigerwerden  der  Säuferdyskrasie,  des  Delirium  tre- 
mens, der  Bright'schen  Krankheit,   der  atheromatösen 
Entartungen  der   Arterien ,.  der    Selbstverbrennungen 
u.  s.  w.     Unter  den  40  Fällen,    die  Frank,  de  com- 
bust  spont.  eorp.  kum.  Gotting.  1841,  gesammelt  hat, 
waren    22  dem   Trunk   ergebene   Personen,     und  die 
S^elbstentzündung    erfolgte    nach    einem    bedeutenden 
Excess    im    Branntweingenuss.      Ucbrigens  muss   ich 
bemerken,  dass  diese  Selbstverbrennung  schon  im  Jahr 
1095  vom  Mönche  Hartwig  beschrieben  wurde,  und 
dass   damals   Branntwein  nicht  Ursache  gewesen  sein 
kann.  —    Nicht   nur   die   Strafanstalten  und  Arbeits- 
häuser ziehen   stets  ein    bedeutende»  Contingent  aus 
den  Schuapshäusern,  sondern  namentlich  auch  die  /r- 
renanstalien  y    deren    Annalen    eine   grosse  Zahl  von 
Kranken  auffiihren,    die  die  Trunksucht  zu  ihnen  ge- 
bracht.   So  giebt  sie  Bergmann  bei  V^,  HaMi>ran 
bei  Y5,   Rush  bei  1/3,  ja  Prichtird  und  Esquirol 
in  England  bei   der  Hälfte   der  Kranken  als  Ursache 
an.    Aber  auch  viele  plötzliche  Todesfälle  durch  Trunk- 
fälligkeit  sind  bekannt.     So  erzählt  Bios  fei  d  (Hen- 
ke's Zeitschrift  von  Siebert,  1846,  4.),    dass  unter 
6466  und  8820  in   Russland  in  den  Jahren  1842  und 
1843  schleunigen  Todes  Umgekommenen  939  und  924 
solche  Personen,  die  in  Folge  V4)n  Trunk  starben;  un- 


(er  100  Legalsectionen  9  mit  Abzug  von  7  Kiiideslei« 
chen,  gehörten  (Henke'a  Zeitschrift  1845,  4.)  35  im 
Trunk  Verstorbeneo  an.  Es  sind  jedoch  ungleich  mehr 
Individuen  dem  Trunk  erlegen^  da  vielleicht  eine  glei- 
che Zahl  nicht  Gegenstand  gerichtsarztlicher  Unter- 
suchung ward. 

Des  Säufers  Wille  wird  am  Ende  so  schwach  und 
lahm»  dass  er^  obwohl  er  weiss,  dass  er  sich  entehrt, 
veraclulich  macht,  seine  Gesundheit  untergräbt,  seinen 
bäusliclien  Frieden  zerstört,  sein  Geschäft  zerrüttet, 
doch  jeden  Tag  seinem  Vorsatz  untreu  wird,  und  sich 
dadurch  immer  mehr  in  der  Trunksucht  befestigt. 
Wenn  auch  die  Mässigkeitsvereiue  hierin  Einiges  lei- 
sten, 80  ist  dies  doch  im  Allgemeinen  nur  sehr  wenig  *}. 
Desto  erfreulicher  war  es  mir,  in  Mecklenburg  zu  er- 
fahren, dass  es  der  ärztlichen  Wissenschaft  gelungen 
ist,  endlich  eine  Heilmethode  zu  finden,  wodurch  die 
dem  Laster  des  Trunks  ergebenen  Menschen  geheilt, 
und  wieder  als  brauchbare  Individuen  ihrer  Famihe 
und  dem  Staat  zurückgegeben  werden  können,  und 
dass  sie  bis  jetzt  mit  dem  glücklichsten  Erfolge  ge- 
krönt worden  ist.  Sie  ist  aus  Schweden  dorthin  ver- 
pflanzt worden,  ihr  Entdecker  ist  Dr.  Schreiber,  ihr 
Empfehler  Berzelius,  weswegen  sie  die  Berze- 
lius*Schreiber'sche  Brannitccinhur  genannt  wird. 
—  Mich  belebt  die  Hoffnung,  dass  diese  Curmethode, 
die  eine  grosse  Verbreitung  vordient,  auch  in  den 
übrigen  deutschen  Gauen  gleiches  Resultat  liefern  wird, 
und  darum  entnehme  ich  der  Schrift  von  Boccius 
„Bericht  über  die  Anwendung  der  sog.  Bqrzelius- 


^)  In  Rassland  ist  der  Birkentheer  ar^  VolksmUtel  selir  Im 
Gebrauch,  theil«  um  Betroiikene  zur  BestiiiiunK  au  bringen, 
tbeils  um  Säuferu  das  8aufen  abzugewöhnen;  in  beiden 
Fällen  bestreicht  man  ihnen  die  Gcschlechtstheile  damit,  und 
es  soU  dann  ein,  einige  Tage  anhaltender  KopfschmerK  ent- 
stehen, der  den  Säufer  von  seiner  Leidenschaft  befreit. 
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Schreiber' sehen  Braiintweiukui;,  Neiistrelitz,  1846'^ 
die  Vorschrift,  wie  sie  Berzelius  mitgetbeilt  hat. 

Der  Trunkenbold  wird  in  ein  Zimmer  eingeschlos- 
sen^ wo  er  alle  seine  Bequemlichkeiten  hat.  Man  lässt 
ihn  so  viel  trinken  ^  als  er  nur  will,  von  einem  Geroi- 
sche aus  2  Theilen  Wasser  mit  1  Theil  Branntwein. 
Diese  Mischung  würde  bei  uns  zu  schwach  sein^  da 
der  schwedische  Branntwein  viel  stärker  gebrannt 
wird.  Er  bekommt,  wenn  er  daran  gewöhnt  ist,  Kaf- 
fee und  Thee,  aber. immer  mit  Ys  Branntwein  ver- 
setzt. Alles  ^  was  man  ihm  zum  Essen  giebt^  Brod, 
Fleisch,  KartofTeln  und  Vegetabilien  im  Allgemeinen, 
wird  vorher  in  der  genannten  Mischung  von  Brannt- 
wein eingemengt.  Er  wird  dadurch  in  einen  fortwäh- 
renden Rausch  versetzt,  und  bringt  die  Zeit  meistens 
mit  Schlafen  zu.  Nach  5  Tagen  will  er  nichts  mehr 
von  dem  so  zubereiteten  Essen  oder  Getränke  genies- 
sen  und  flehet  um  reines  Wasser  und  branntweinfreies 
Essen.  Wenn  man  dann  seinem  Wunsche  nachgiebt, 
so  bleibt  die  Cur  ohne  Nutzen;  sie  muss  so  lange 
fortgesetzt  werden  ^  bis  dass  der  Trinker  nichts  mehr 
von  dem  mit  Branntwein  versetzten  Getränke  oder 
Essen  geniessen  kann.    Er  ist  dann  curirt. 

Die  Erfahrung  hat  gezeigt^  dass  die  Cur  mit  der 
strengsten  Genauigkeit  befolgt  werden  muss.  Es  ist 
genug,  um  sie  vergeblich  zu  machen,  Waschwasser 
bei  dem  Trinker  zu  lassen^  weil  er  dieses  dann  heim- 
lich trinkt. 

Die  Länge  der  Cur  variirt  nach  vecsdiiedener 
Constitution  und  eingewurzelter  Gewohnheit  an  den 
Branntwein.  Das  gewöhnliche  ist  8,  10 — 12  Tage; 
aber  man  hat  schon  auch  einigenml  20—88  Tage  an- 
halten müssen^  ehe  die  Unmöglichkeit  eintrat,  etwas 
mehr  von  der  Mischung  zu  geniessen.  Erbrechen  ist 
ein  Krankheitssymptom  dabei;  gewiss  von  keiner  gros- 


seil  Bedeutungi  aber  es  iBi  kein  Beweis,  dsss  die  Cur 
vollendet  ist* 

So  viel  bekannt,  ist  nur  eine  einsige  Person  wäh- 
rend der  Cur  gestorben«  Es  rührte  aber  hier  der  Tod 
von  einem  geborstenen  Aneurysma  der  Aorta  her,  war 
also  ganz  xufaliig,  wurde  aber  möglicher  Weise  durch 
diese  Cur  beschleunigt.  Uebrigens  ist  nirgends  von 
schlimmen  Folgen  dieser  Cur  für  die  Gesundheit  et- 
was verlautet.  Die  Ansah!  der  nach  dieser  Methode 
Geretteten  giebt  Berzelius  schon' Anfangs  1846  viel 
über  100  an,  und  sie  ist  seitdem  noch  vielfaltig  an- 
gewendet worden.  RückflUle  sind  selten  und  hängen 
meist  von  der  Ungenauigkeit  der  Ausführung,  die  pe- 
dantisch streng  sein  muss,  ab. 

Man  muss  zur  Cur  den  gewöhnlichen  Branntwein 
nehmen,  denn  der  Alkohol  hat  leider  nicht  die  Eigen- 
schaft Abneigung  zu  erwecken,  so  wie  er  auch  nie 
Trunkenbolde  würde  hervorbringen,  wenn  er  rein  zum 
Getränk  mit  Wasser  verdünnt  vorkäme.  Es  sind  die 
.  ihm  beigemengten  Fuselöle,  die  dieses  bewirken.  Da- 
her zieht  auch  der  Trunkenbold  ddn  gewöhnlichen 
Sehnaps  dem  gereinigten  oder  destiliirten  vor«  Ein 
ähnliches,  aber  nicht  das  nämliche  Fuselöl  befindet 
sich  im  Arrak  und  Hum,  ein  anderes  im  Cognac,  und 
wenn  Jemand  ein  Rum-  oder  Cognacsäufer  wäre,  so 
müsste  dasselbe  Mittel  zur  Cur  angewendet  werden, 
um  Abneigung  für  diese  Art  geistiger  Getränke  zu 
bekommen.  —  Im  Falle  eines  Recidivs  wendet  man 
die  Cur  wiederholt  an. 

Die  Polizei  sollte  diesem  Gegenstand  ihre  volle 
Aufmerksamkeit  schenken;  es  müasten  besondere  Zim- 
mer  eingerichtet  sein,  damit  die  Cur  aufs  strengste 
ausgeführt  werden  könnte,  und  ein  für  diese  Sache 
besonders  inieressirier  Arzt  damit  beauftragt  sein. 
Mit  einem  gleichgültigen  Arzte  geht  die  Sache  An- 
fangs gar  nicht.     Ist  einmal  aber   bestimmte  Erfah- 
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riing  gewonnen^  so  ~katiti  die  Cur  von  Jedermann  aus- 
geführt werden. 

D.  B  r  u  n  s  w  i  g  in  Nenstrelitz  hat  bis  jetzt  9  Brannt- 
woiBsänfer    durch    die   angegebene    Methode    geheilt. 
Erbrechen   und  Durchfall  stellten  sieh  gewöhnlich  ein. 
Dessen  ungeachtet  mussten  sie  dann  doch  die  Cur  fort- 
setzen.     Bei    allen   trat  ein  unbesiegbarer  Widerwille 
gegen    allen    Branntwein     ein,    ein   ungeheurer   Ekel^ 
der   sich  schon    beim   Geruch  des  Schnapses  einstellt. 
Die    Gteruchsorgane    sind    gewöhnlich   bei  den   Curen 
von  grosser  Bedeutung.    Die  meisten  können  nur  mi 
abgewandtäm  Gesicht  die  Speisen  sieh  aus  der  Schü« 
sei  holen^  verziehen  bei  jedem  Löffel  voll  das  GesicM 
Man   muss  daher  die  Geschirre ,  worauf  die  Speist 
waren,  und  deren  Reste  unbedeckt  im  Zimmer  stehei 
lassen,  eben   so    das   Gef&ssmit   der  Branntweinmij 
schung  stets  nur  offen   daselbst  placiren^,    damit  dl 
Stube  mit  Branntwein-  und  FuseldtinstengeschwängeJ 
ist^  und  jeder  Athemzug  dieselben  vor  die  Nase  fuhri| 

Gliiokliche  Curen  sind  noch  auf  mehreren  Oüter| 
Mecklenburgs  gemacht  worden,  so  im  Amte  Schön! 
borg,  und  auch  aus  dem  Holstein'schen  sind  mir  Fälij 
bekannt ,  wo  die  Cur  den  gewünschten  Erfolg  hattd 
Auch  sind  schon  manche  Beispiele  vorgekommen,  dasi 
sich  Trinker  selbst  zu  der  Cur  gemeldet. haben,  wd 
sie  sich  vom  Saufen  nicht  losmachen  könnten,  obschoi 
sie  es  längst  gewollt  und  eingesehen  hätten,  dass  sil 
ihr  und  der  Ihrigen  Heil  untergraben;  ein  Bewei^ 
dass  es  eines  äussern  Zwangsmittels  bedarf,  um  dei 
Willen  zur  Ausführung  zu  bringen. 

Möchte  ein  weiteres  Bekanntwerden  der  Berze^ 
lius- Schrei  herrschen  Branntwein-Cur  auch  an  an*^ 
dorn  Orten  die  Branntweinsäufer  von  ihrem  Lastet 
befreien  helfen;  möchte  ihre  Anwehdung  eine  polizei-« 
liehe  Maassregel  werden!  Dies  der  Zweck  und  der 
Wunsch,  womit  diese  Zeilen  veröffentlicht  werden« 
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vfbschon  die  beiden  hier  genannten  Schriftchen  nicht 
ausschliesslich  für  Aerzte,  sondern  zunächst  für  das 
grössere  Publicum  bestimmt  sind,  so  bedarf  es  doch 
wohl  kaum  einer  Entschuldigung,  wenn  wir  sie  hier 
in  einer  der  Psychiatrie  gewidmeten  Zeitschrift  zur 
Besprechung  ziehen;  denn  berührte  das  eine  dersel- 
ben auch  nicht  die  gerichtlich -medicinische  Seite  des 
Branntweingenusses ,    so    ist  ja  schon  dieser  Genuss 
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selbst;  als  eine  häufige  Gelegenheitsursache  psychisch- 
kranker  Zustände,  von  so  grosser  Bedeutung,  dass 
jede  Erörterung  und  Aufklärung  darüber  Berücksich- 
tigung verdient« 

Der  Vf.  hat  der  Bearbeitung  seines  Gegenstandes 
sehr  enge  Gränzen  gesteckt,  indem  er  sich  nur  über 
evhe  Ursache  des  Branntweingenusses  verbreitet.  Er 
entschuldigt  sich  2war  darüber  in  der  Vorrede  da- 
mit, dass  diese  Ursache  eine  sehr  weit  eingreifende 
und  wichtige  sei,  und  dass  er  deshalb  anderen  Ur- 
sachen ihre  Geltung  nicht  abstreiten  wolle;  aber  uns 
dünkt,  wo  es  sich  um  Genüsse  handle,  müsse  der 
ganze  Mensch  mit  seinem  körperlichen  und  geistigen 
Leben  in  Betrachtung  gezogen  werden.  Die  von  dem 
Vf.  aufgefundene  Ursache,  der  wir  übrigens  die  Wich- 
tigkeit nicht  abläugnen  wollen,  bezieht  sich  aber  blos 
auf  die  somatische  Seite  des  Menschen,  nicht  auf  die 
psychische,  die  doch  dabei  eine  nicht  weniger  wich- 
tige Holle  spielt,  als  jene,  ja  ohne  deren  Zuziehung 
man  sich  die   starre  Anhänglichkeit  vieler  Menschen 

« 

an  jenen  Genuss  nicht  erklären  kann. 

Was  nun  jene  von  dem  Vf.  vorzugsweise  her- 
vorgehobene Ursache  betrifft,  so  hat  er  sich  zunächst 
als  Aufgabe  gestellt,  zu  zeigen,  wie  die  Nahrungs- 
mittel zum  Gebrauche  und  Missbrauohe  der  geistigen 
Getränke,  führen,  und  sich  dabei . vorzüglich  an  Lie- 
big's  Thierchemie  und  F.  H.  Schultz's  Schrift  über 
die  Verjüngung  des  menschlichen  Lebens  gehalten. 
Wir  können  ihm  hier  nicht  in  das  Detail  seiner  mit 
vielem  Fleisse  geführten  Untersuchungen  folgen.  Ge- 
nug, das  Resultat  derselben  ist,  dass  der  Mensch  ein 
gewisses  Quantum  von  stickstoffigen  und  kohlenstof- 
figen  Nahrungsmitteln  bedarf,  und  nicht  allein  vege- 
tabilische sondern  auch  animalische  Nahrung  nötbig 
babe;  damit  der  Verjüngungsprocess  des  Körpers  durch 
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die  Brnfthrung  stetig  uhterlifthen,  die  orgtüisehe  Stib« 
stanx  aufgelöst  und  durch  neue  wieder  ersetzt  wer« 
den  ktane.  Nun  ergiebt  sich  aber  ein  bedeutender 
Unterschied  der  Lebensweise  der  niederen  Klassen 
schon  swischen  10 — 80  Jahren  und  jetzt. 

Der  Vf.  zeigt  weiter,  dass  gerade  solche  Menschen, 
die  durch  Anstrengung  und  Bewegung  den  Umsatz 
ihrer  niuscuiösen  (stickstoffreichen)  Gebilde  sehr  be- 
schleunigen, dafür  auch  grössere  Quantitäten  von  stick- 
stoffreicheu  Nahrungsmitteln  haben  sollten,  diese  aber 
bei  der  oben  angegebenen  Nahrungsweise  durchaus 
nicht  haben,  weshalb  sie  leicht  in  Scrofelsucht,  tu- 
berculöse  Lungenschwindsucht,  Scorbut,  Chlorose 
u,  8.  w.  verfallen,  Krankheiten,  die,  wenn  sie  auch 
glücklich  geheilt  werden,  doch  zur  Verjüngung  eine 
grössere  Zufuhr  bedingen. 

Unter  solchen  Verhältnissen  macht  sich  dem  Men- 
schen ein  Mittel  nöthig,  das  seinen  Organismus  vor 
dem  Umsätze  schütze.  E^in  solches  Mittel  muss  aber 
1)  wohlfeil  sein ;  es  muss  S)  alsbald  im  Magen  und 
pbern  Theile  des  Darmkanales  mit  Leichtigkeit  auf- 
genommen werden  können;  3}  da  die  Bedingung  zum 
Umsätze  der  Gebilde  die  Aufiiahipe  des  Sauerstoffs 
der  Luft  ist,  so  muss  das  Schutzmittel  zur  Verhin- 
derung des  Umsatzes  der  einmal  angebildeten  Organe 
ein  solelies  sein,  das  sich  leicht  zersetzt,  dessen  Be- 
standthelie  eine  nähere  Verwandtschaft  zum  Sauer- 
stoffe der  durch  die  Lungen  eingeatbmeten  L«ft  ha- 
ben, als  der  Stiffstoff  der  sich  umsetzenden  Gebilde, 
und  wenn  möglich,  4)  das  Blut  bestimmen,  weniger 
Sauerstoff  als  gewöhnlich  aufzunehmen.  5)  Muss  es, 
da  viele  Menschen  in  Verhältnissen  leben,  in  welchen 
ihnen  wegen  fortwährender  und  zuweilen  stärkerer 
Anstrengunjgen  eine  schneHe  Verlangsamung  des  Um- 
satzes -der  Gebilde  wünschenswerth  ist,  von  rascher 
Wirkung  sein.    6)  Da  ferner  diese  Menschen  oft  nur 
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dürftig  gekleidet  sind^  und  somit  ihnen  von  der  aue<^ 
seren  Luft,  besonders  im  Winter,  eine  nielU  tinbe* 
trächtliche  Menge  Wärme  entzogen  wird,  diese  aber, 
durch  Beschleunigung  des  Stoffwechsels  nicht  wieder 
hergestellt  werden  darf,  so  muss  es  zugleich  die  Ber 
dingung  in  sich  enthalten,  die  Wärmeentwickelung 
des  Organismus  zu  befördern.  Alle  diese  Bedingun« 
gen  erfüllt  aber  der  Branntwein« 

Es  wird  nun  gezeigt,  dass  mit  der  Verschlech- 
terung der  Lebensweise,  d.  h.  mit  dem  Zurücktreten 
der  stickstoffreichen  Nahrungsmittel,  der  Branntwein- 
gcnuss  mehr  und  mehr  gestiegen  ist,  und  dass,  wenn 
sich  die  Lebensweise  nicht  ändert,  alle  Bemühungen^ 
diesem  Genüsse  zu  steuern,  in  so  weit  fruchtlos  sein 
werden,  als  derjenige  grosse. Theil  der  Menschheit, 
der  aus  dem  oben  angeführton  Grunde  zum  Brannt-^ 
weingenusse  geführt  wird,  durch  alle  Mässigkeits- 
und  Enthaltsamkeitspredigterr  für  die  Dauer  nicht  ge- 
bessert werden  kann.  Dabei  läugnetder  Vf.  keines- 
weges  die  Schädlichkeit  dieses  Genusses,  sondern  er-^ 
kennt  vielmehr  an,  dass  der  Branntwein  keineswcges 
im  Stande  sei,  als  gesundes  und  zwar  als  ein  solches 
Nahrungsmittel  zu  dienen,  aus  dem  sich  die  jsich  um- 
setzenden.  Gebilde  neu  bildeji  können. 

.  Dies  sind  ohngefähr  die  Ansichten  des  Vf.  mnuce, 
Es  lässt  sidi  nicht  läugnen,  dass  darin  manches  Währe 
sei,  und  wir  geben  gerne  zu,  dass  mancher  Arme, 
wenn  er  bessere  Nahrungsmittel  hätte,  nidit  zur 
Branntweinflasche  seine  Zuflucht  nehmten  würde,  eben- 
so auch,  dass  die  Mässigkeitsgesellsehaften  dem  Uebel 
auf  die  Dauer  nicht  abhelfen  werden,  abgesehen  da- 
von, dass  sie  dem  Meni^cben  einen  moralischen  Zwaiig 
auflegen,  dem  die  Lüge  auf  dem  Fusse  folgt.  Bei 
dem  Allen  aber  scheint  uns.  der  Mangel  einer  stick- 
stoffreichen Nahrung  weder  allein  die  Ursache  zu  sein, 
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wanim  aicb  so  viele  Jienechen  dem  Branniweinge«» 
misse  ergeben  y  noch  scheint  er  das  HanpUMfliv  dasu 
zu  enthalten.  Wäre  dem  so,  so  miksste  das  Verlan^ 
gen  nach  Branntwein  noch  ein  viel  weiter  verbreite« 
teS|  viel  weniger  abweisbares  sein^  als  es  in  derThat 
der  Fall  ist;  es  m&sste  nicht  Gegenden  gebeny  wo  wie 
in  der,  welche  Ref.  bewohnt ,  ein  grosser  Theii  der 
Menschen  sich  nur  nothdürftig  nährt  niid  meist  auf 
Kartoffelnahrung  beschränkt  ist,  und  wo  dessen  unge- 
achtet der  Hang  zum  Branntweintrinken  verhaltniss- 
mässig  nur  sehr  eingeschränkt  ist;  es  müsste  nicht 
unter  der  wohliiabcnderen  Klasse,  4ler  es  keineswegs 
tn  animalischer  Nahrung  fehlt,  Brannlweintrinker.  ge- 
ben^ was  jedocii  keinesweges  selten  vorkommt,  ja  Hcf. 
hat  iieutc  von  Rang  und  Vermögen  gekannt,  die  sich 
alle  Tage  in  Wein  hätten  berauschen  und  an  einer 
wohlbesetzten  Tafel  halten,  schwelgen  können,  und 
dennoch  die  Brauntweinflasche  vorzogen.  Allerdings 
sind  dies  nur  Ausnahmen,  allein  vergleichen  wir  die 
Zahl  derjenigen,  lediglich  auf  Pflanzenkost  gewiese- 
nen ärmeren  Individuen  ganzer  Länderstriche,  welche 
dem  Bränntweingenuss  ergeben  sind,  mit  der  ZaM 
derjenigen,  welche  keinen  Branntwein,  oder  doch  nur 
wenig  und  nicht  bis  zur  Berauschung  trinken,  so  wer- 
den, die  ersteren  auch  nur  als  Ausnahmen  erscheinen. 
Gern  wollen  wir  inzwischen  zugeben,  dasssich  dies 
in  manelien  Ländern,  z.  B.  im  Norden  von  Kuropa, 
anders  verhält,  aber  gewiss  kann  daran  die  schleckte 
Nahrungsweise  die  alleinige  Schuld  nicht  tragen ;  denn 
wäre  dies,  so  müsste  der  Hang,  Branntwein  zu  trin- 
ken, viel  allgemeiner  verbreitet  sein,  denn  es  giebt 
Gegenden,  wo  Armnth  und  Mangel  an  thieriscber  Kost 
nicht  weniger  zu  Hause  sind,  als  im  Norden. 

Schon  diese  wenigen  Bemerkungen  weisen  dar«* 
anf  hin,  dass  hier,  ausser  der  von  dem  Vf.  beschul- 
digten, necb^  ganz  andere,  und  namentlich  auch  locale 
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Ursachen  wirksam  sein  müssen^  iiber  die  man  sich 
bis  jetzt  noch  keine  klare  Rechenschaft  geben  kann. 
Aber  wer  möchte  verkennen ,  dass  namentlich  auch 
psychische  Verstimmung^  UnEufriedenheit  mit  den  be- 
siehenden Regierungsformen  9  h&uslidier  Unfriede  und 
Sorgen  aller  Art^  gehemmte  Gewerbsthätigkeit  a. s.w. 
von  der  einen,  sowie  zunehmende  Frequenz  der  Wirths« 
häuser  und  Branntweinschenken,  Wohlfeilheit  dieses 
berauschenden  Getränkes ,  Zusammenleben  und  Zu- 
sammenplaudern beim  Glase,  Verfuhrung  u.  s.  w.  von 
der  andern  Seite,  einen  gleich  grossen,  ja  wohl  noch 
einen  grosseren  Antheil  an  der  Verbreitung  des  Brannt- 
weingcYiusses  haben,  als  jenes  Verlangen  nach  einer 
Substanz,  welche  den  Verlust  an  stickstoffhaltiger 
Nahrung  ersetze. 

Das  Mittel,  welches  der  Vf.  für  das  angemessenste 
hält,  den  Branntweingenuss  zu  beschränken,  ist,  dass 
der  arbeitenden  Klasse  die  Stickstoff-  und  kohlenstoff- 
reichen Nahrungsmittel  eben  so  zugänglich  werden, 
wie  der  Branntwein  es  geworden  ist.  Die  Viehzucht 
muss  gehoben,  die  Fleischpreise  miissen  erniedrigt, 
die  Schlachisteuern  aufgehoben,  die  Viehzucht  ver- 
bessert und  vermehrt  werden,  um  mehr  Milch  zu  ge- 
winnen; es  müssen  sich*  Vereine  bilden,  um  den  är- 
meren Klassen  zu  billigen  Preisen  kräftige,  aus  Kno- 
chen bereitete  Suppen  zii  verschaffen,  die  Gemüse- 
zucht moss  gehoben,  dagegen  der  Anbau  der  stick- 
stoffarmen Kartoffeln  eingeschränkt  werden  u.  s.  w. 
Alte  diese  Vorsohläge  lassen  sich  recht  gut  hören, 
fiber  wir  miissen  daran  zweifeln,  dass  sie  jemals 
ausgeführt ,  als  dass  ihre  Ausfuhrung  je  den  Brannt- 
weingenuss, der  sich  viel  zu  tief  in  das  Volkaleben 
eingefressen  hat,  um  durch  dergleichen  Maassregeln 
ausgerottet  werden  zu  können,  verdrängen  werde. 

Im  IV.  Theile  seiner  Schrift  piit  der  Ueberschrift: 
yeridiUärztliche  Beurtheilung  der  während  der  TVtin- 
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kenkeif  begangenen  geeeizundrigen  Handlungen,  trägt 
nun  der  Vf.  seine.  Theorie  von  den  Ureaehen  des 
Branntweingenusses  auch  aof  die  gerichtliche  Medicio 
über,  und  nur  am  seine  Ansichten  auf  diesem  Gebiete 
etwas  näher  beleuchten  zu  kdnnen,  mussten  wir  uns 
«rlauben,  die  GrundzCige  jener  in  kurzen  Worten  vor- 
auszuschicken. 

Dem  Vf.  zufolge  hat  man  zwar  bis  jetzt  die 
Trunksucht,  welche  entsteht,  wenn  sidi  mit  dem  zur 
Gewohnheit  gewordenen  liissbrauche  geistiger  Ge- 
tränke zugleich  ein  krankhaftes  und  unwiderstehliches 
Bedürfniss  nach  demselben  verbindet,  als  einen  Zu- 
stand anerkannt,  welcher  die  Znrechnungsf&higkeit 
aufheht,  indessen  dabei  gänzlich  übersehen,  dass  es 
auch  Bedingungen  giebt,  unter  welchen  gewisse  In- 
dividuen, um  die  Integrität  ihres  Körpers  zu  erhalten, 
zum  Gebrauche  geistiger  Getränke,  welcher  sehr  leicht 
in  Missbrauch  ausarten  kann,  gefuhrt  werden.  Pen 
letztereil  Zustand  nennt  der  Vf.  TVunksucht  Er  ist 
mit  dem  ersteren  dem  Wesen  nach- eins,  aber  dem 
Grade  und  der  Bntstehungsweise  liach  verschieden. 

Der  Trinksuchtige  lässt  weniger  als  der  Trunk- 
suchtige ein  körperliches  Leiden  wahrnehmen;  um  es 
zu  erkennen,  gehört  schon  eine  genaue  Nachforschung 
aller  Umstände,  der  Bedingungen,  unter  welchen  er 
lebt;  eine  Untersuchung  seiner  Organisation,  seiner 
Beschäftigung,  seiner  Lebensweise  wird  nur  darüber 
Auskunft  geben  können,  oh  er  mit  oder  ohne  Ver- 
schulden zum  Genüsse  geistiger  Getränke  gekommen 
ist,  ob  er  aus  Noth,  um  die  zum  Leben  nothwendigen 
Substanzen  seines  Körpers  zu  erhalten,  dazu  geführt 
virurde.  Er  hat  ein  unwiderstehliches  Verlangen  nach 
dem  wiederholten  Genüsse  geistiger  Getränke,  wel- 
ches zwar  anfänglich  sich  nur  auf  geringere  Mengen 
bezieht,  späterhin  aber,  aus  in  der  Organisation  be- 
grjindeten  *  Gesetzen ,    leicht    in'  Uebermaass  ausarten 
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kann.    £9  ^iiisprjclit  dies  d«r  E^s^^iaung,  dfisu9  dor 
Organismus  ßo  m^n^hQ  Tbeik^^n  .aphS^uft,   diei  wenn 
sie  auch  zu   äugen  blicklicbeii  2}vve<}kQn  nicht  dienen^ 
doch,  wie  au9  einer  gewi^at^n  Vorher^ehun^,  zu  man- 
.chprlei.  spateren  verwa^d^  werden  können.     Wohl  eine 
JMiljieti  Bliitkorperchen    mag  bei  manchem  Menschen 
zur  augenblicklichen  Erhaltung  des  Körpers  lAherflus- 
sig  sein,  indess  weU^er  Msiiigel  wurde  piivtret^en  bei 
^Billt«lngeny  hei  galUge»  durchfallen  q.  a.  w.^  wenn  nicht 
..sokhe  Fälle  vorhergesehen ,   w^nn  nicht  ein  gewisser 
.Ueberschuss  yen  BilduMgen  vi^hai^den  wäre?  Bs  darf 
.ilOS  somit  nicht    befreonl^o^    w#no    von   der  andern 
Seite    auch  ein«  Quantität   Spmse   oder   Trank  mehr 
^i^ifgenoiiimen  wird.     Oder  spU  man  verlangen,   dass 
^ip  armer  Mensch  auf  Quentchen  und  Gran  genau  wisr 
,sea  und  abwägen  solle,    ^ie  viel   Branntwein  er  zu 
.nehfneo  hat?   —     Aber,   niaa  könnte  einwend(2/i,  .die 
Seibstbcstimmungsiahigkeit    ist   damit  nicht  aufgeho- 
ben,  der   Trinkpr  war  immerhin  fähig,  zwischen  dem 
Genüsse   des   Branntweins  und  deir  Unterlassung  des- 
selben frei  zu  wählen«  —    Man  kann  es  zugeben,  abf^ 
Ihäte  er  dies,  so  wiirdß  er  damit  si^iu.efu  Körper  scha- 
den,, er  i)cßndet  sich  gewissermaasseu  im  Stande  der 
NotJiwehr,  er  rousa  die  i^ussereii ,« den  Umsatz  seiner^ 
Gebilde    heschleMnigenden    Bedingungen  aufheben,  er 
muss  ihoep  eine  rasche  Gränze  sets&en^  und  wozu  soll 
er  greifen?  zum   BrAnotweio.     Auch  die  Behauptung, 
.dass  dergleichen  Trinker  die  freie  vernünftig«  Selbst- 
bestimmungsfähigkeit besitzen,  i#t  iaimer  nur  byp®" 
tbetisch.    Wie  oft  begegnen  wir  nicht  Mensche»,  diiB 
den  ernstesten  und  festesten  Voriyatz  fas^^en^  van  dem 
Genüsse  des  Branatweins  ftbzulafysQn,  sie  arbeiten  fleis- 
jaiig,  leben  massig,  es  geht  längere  /&^  gtt(,  und  er* 
mattet  gehe;i  sie  bin  un4  trinken  u.  s.  w* 

Wir   haben    ob^ei^   schon  di«.  Grjinde  angf^geban, 
ueslialb  wir  dem  Vf.  daün/a^cht  beHuUgiwe^  kftnnen, 
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ims9  der  Brümt^eaigoliuM  ein  phyBisdias  Motiv  slir 
Qrmidlage   habe,  mid  ebea  deshalb  kemeu  wir  taefaf 
nicht  «ugiebeii,  daas  ein  MeiiAoh)  der  akdi  dieaeei  Qe^, 
misse  bbitdings   aad  bis  cum   Uebermaasse  taingiebly 
deshalb  Hszureehirangsf&hig  sei«     Der  Trinktir  durch-* 
schreitet  gewisse  Stadien  der  Lcideoschaft,   bevor  e^ 
auf  die  ISiefle  gelangt  ^   auf  welcher  er  durch  ^gene. 
Willenskraft  nicht   mehr  x^uriiekkehren  ksnn,  wo  er 
zum  Sklaven  dieser  Ijeidensehsft  wird. .  £s  ist  sUer«* 
diags  s^hr  schwer,  die  Ghr änse  2u  besAimmen,  we  ein, 
dieser  Leidenschaft  ver(Uh>ner  Mensch  noch  f&hig  «et, 
sidi  sBu  ersMinaen,  und   dann  allerdiogs  iioch  Miredi- 
nnngsfabig  ist,  oder  wo  ihn  das  Laster  aur  gin«lichen 
Willenlotightfit  fortgerissen  hat;  offenbar  hat  nisn  aber 
diese   Orange  zu  w®i^  binausgerückt,   wenn  man  nur 
den    eigentlich    TVtmbüchtigen    für    unBurechsrungs-». 
fähig  erklftrt,  und  hier  treffen  wir  mit  tinserm  VC  au* 
sammen,  wenn  er  die  Sdbstb^stimamngsfähigkelt  ei« 
nes  solchen   Trinksöchtigen  für  bypotbetisch   erklart« 
Aber  nicht   eine  physische  Nothweiidigkeit ,   Wieder 
Vf.  will,    fuhrt    den    Menschen    bis  zu  dieser  Stufe,, 
sondern,  gleich^vie  jede  andere  Leideasdiaft.,  das  6c* 
fallen  an  dem  Genüsse,  die  Neigung,  sich  in  eine  be«* 
bagliche  Stimmung  ^bu.  versetzen,  deren  mftn  auf  eine 
andere   Weise    nicht    theilhaftig  werden,  kanub     „Es 
giebt",   wie  Garns  sehr  bezeichnend  sagt,  ,ydie  sn<« 
genehm   erregende  Wirkung   geistiger  Qetrinke  eine 
bleibende    Vorstelluiig,    wckhe    mit   einer    gewissen 
Macht  sich  geH'end,  und  immer  neue  Anregung  be-: 
gehren,  macht  «^  es  entsteht  die  Neigung  ZMfh  Trtmhe^, 
Bald  wird  diese  Vorstellung  noch  miciitiger,  ,eiqf  gaa«- 
zer  Zug  von  VorsteUongeln,  ficRihlen  und  Begehrun- 
gen,  deren  Centrum  nur  das  Gefühl  von  WoMbehugen 
durch  den-  Trunk  isij  entwickelt  sich  und  lenkt  die 
Seele  gewattsaoi  von  höheren  Best  rehangen  al^;  esi 
eiitptöht  di^  rLekdßMckafi  '4t$  Trunkes.   :Abor  :a|sbald. 
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Mbeut  nun  auch  der  Menseh  keine  Mittel  mehr,  diese 
lieidenschaft  zu  befriedigen;  er  selbst^  unrettbar  von 
fiesem  Zuge  fortgerissen^  zerätöri  sich  dabei,  er  zer- 
rüttet das  Wohl  seiner  Familie,  er  stört  die  öffent- 
liche Sicherheit  —  und  das  Lasier  des  Trunkes  ist 
vorhanden  u.  s.  w."  In  einem  solchen  Zustande  nber 
ist  der  Mensch  nicht  mehr  frei,  das  Gleichgewicht 
seiner  geistigen  Functionen,  sowie  seiner  Gefühle  und 
Begehrungen  ist  aufgehoben',  und  wir  w&rden  keinen 
Anstand  nehmen,  ihn  unter  allen  anderen  Verhältnis^« 
sen  für  einen  Geisteskranken  zu  erklären ,  wenn  er 
sich  nicht  durch  eigene  Schuld  und  durch  ungezügelte 
Leidenschaft  in  einen  solchen  Seelen«  und  Oemüths- 
zustand  gestürzt  hätte.  Aber  auch  seine  körperli- 
chen Organe  und  Verrichtungen  sind  nicht  mehr  im 
normalen  Zustande,  wie  wir  uns  täglich  bei  genauer 
Beobachtung  des  Gesundheitszustandes  solcher  Ge- 
wohnheitssäufer im  Leben  und  nach  dem  Tode  über- 
zeugen können.  Wenn  man  bisher,  um  bei  ihnen  den 
Mangel  an  Selbstbestimmungsiahfgkeit  zu  oonstatiren, 
immer  nur  als  Criterion  wirkliches  Irresein,  Monoma- 
nien, Hallucinationen  und  dgl.  verlangt  hat,  so  ist  man 
im  Irrthume,  debn  ihr  ganzes  Leben  trägt  das  Ge- 
präge des  Irreseins,  „  der  Zug  von  Vorstellungen,  Ge- 
fühlen und  Begehrungen ,  deren  Centrum  nur  das  Ge- 
fühl von  Wohlbehagen  durch  den  Trunk  ist",  ist  schon 
ein  verkehrter,  irrer,  der  keinen  freien  Gebraudi  des 
SelbstbewustseittS,  keinen  vernünftigen  Gedanken  mehr 
aufkommen  lässt;  und  wenn  ja'  zuweilen  in  der  Seele 
eines  solchen  Menschen,  als  lucida  iniervudlay  gesunde 
Gedanken  und  Gefühle,  Gewissensbisse  und  dgl.  auf« 
tauchen;  wer  vermag  zu  wissen,  tBanh  und  wie  und 
wie  lange? 

Bekanntlich  hat  Ref.  diese  Ansichten  schon  frfifaer 
(-psychische  Gesundheit  und  Irresein  in  ihren  lieber« 
^ngen)  vertreten,  ist  aber  (vieHeioht  zum  Theil  durch 
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eigene,  Schuld)  aMncb&Iiig  «lissverstaudeii  worden« 
£r  hielt  nämlich  und  hält  noch  immer  «n  der  Ansicht 
fest,  dass  es  leidenschartUdie  Zustände  giebt,  die  auf 
ihrem  Culminationspunkte  und  dem  Menschen  zur  an-^ 
dem  Natur  geworden,  nicht  wohl  von  unfreien  Zu«* 
standen  zu  unterscheiden  sind.  Die  Gränze  in  abt^ 
iracto  zu  bestimmen,  wo  der  leidenschaftUche  Zu"» 
stand  in  den  unfreien  übergeht,  wie  man  wphl  von 
ihm  gefordert  hat,  ist  ihm  nicht  in  den  Sinn  gekom« 
men^  und  ist  wohl  bei  dem  jetztigen  Stande  unserea 
Wissens  eine  Unmöglichkeit,  aber  aufmerksam  ma« 
chen  wollte  er  die  Aerzte,  in  concreto  solchen  Fällen, 
wo  sie  vorkommen,  ihre  besondere  Aufmerksamkeit 
zuzuwenden,  dagegen  die  Criminalisten,  in  zweifel- 
haften Fällen  nicht  immer  sogleich  das  Schuldig  aus« 
sprechen ,  wo  es  sich  vielleicht  nur  um  Besserung 
oder  Unschädlichmachung  handelt.  Er  wollte  den  Kno- 
ten nicht  zerhauen,  sondern  nur  seine  Gegner  auf-*, 
merksam  machen,  nicht  sofort  ein  Gleiches  zu  thun, 
wo  sie  ihn  so  -fest  geschürzt  finden,  dass  er  nicht 
nach  den  herkömmlichen  Hegeln  der  gerichtlichen  Me* 
dicin  zu  lösen  ist,  vor  Allem  aber  diese  nicht  für  das 
Evangelium  zu  halten,  an  dem  sich  nicht  durch  wei- 
tere Forschungen  auf  dem  Gebiete  des  kranken  See- 
lenlebens nocli  Manches  ändern  liesse. 

In  Nr.  S.  fuhrt  der  Vf.  sein  Thema  zunächst  in 
Bezug  auf  die  Enthaltsamkeitsvereine  weiter  aus. 
Er  sucht  namentlich,  zu  beweisen,  dass  diejenigen^ 
welche  dem  Branntweingenuss  aus  freien  Stücken 
nicht  entsagen  können,  entweder  geisteskrank,  unfrm 
sind,  oder  doch  auf  dem  Wege,  es  zu  werden;  dass 
sowohl  im  Weine,  Biere  u.  s.  w.,  als  auch  im  Brannt- 
wein Alkohol  enthalten  sei  \  dass  der  Alkohol  kein  ab- 
solutes Gift  sei,  sondern  im  Gegentheil  dem  Gesunden 
oft  heilsam  sein  könne.  Er  erörtert  ferner  die  Fra- 
gen: ob  und  wie  w^eit  wir  den  massigen  Genuas  den 


körperlicli  und  geistig  Gesunden  zugestehen  k&nnen^ 
und  ob  es  sich  nach  den  Orunds&tzen  der  Wissen-* 
itefaaft  A'ertheidigen  lasse  und,  was  nodi  mehr  ist,  ge- 
fordert werde,  gewissen  Menschen  auch  den  Gebrauch 
der  geistigen  Getränke,  mögen  sie  ^filmen  haben,  wel- 
die  sie  wollen,  selbst  in  den  kleinsten  Gaben  zu  eut- 
2tetTen.  Endlich  aber  sucht  er  nachzuweisen,  dass  die 
Gründsätze  der  jetzigen  Enthaltsamkeitsvereifie  aller 
Vernunft  und  den  Lehren  des  Ghristenthums  sclmtir* 
Straks  widersprechen,  dass  durch  dieselben  vielnehr 
das  Seelenheil  und  Körperwoht  der  Menschheit  ganz 
und  gar  untergraben- werde,  und  thut  Vorschläge,  wie^ 
dergleichen  Vereine  kiinftig  eingerichtet  werden  sollteiK 
Wenn  nun  auch  seine  Ansichten  und  Vorschläge  in 
der  Ausfiihrong  auf  manche  Hindernisse  stossen  wer- 
den und  bei  weitem  nicht  so  leicht  ins  Werk  zu 
setzen  sein  dürften,  als  die  bisherigen  Enthaltsam-' 
keitsvereine,  so  lässt  sich  doch  ihre  Zweckmässigkeit 
eben  so  wenig  in  Abrede  stellen,  al3  der  Eifer  und  die 
menschenliebende  Absicht  verkennen,  mit  welcher  hier 
der  Vf.  diesen  das  Wohl  der  Menschheit  so  nahe  an*> 
gehendeu  Gegenstand  umfasst  hat,  und  es  ist  nichts 
mehr  zu  wijnschen,  als  dass  sowohl  Aerzte  als 
Laien  dieser  wichtigen,  so  tief  in  das  ganze  physi- 
sche wie  sittliche  Leben  der  Menschheit  eingreifenden 
Angelegenheit  ihre  Aufmerksamkeit  und  Theilnahme 
in  einem  höheren  Grade  zuwenden  mögen,  als  es  bis- 
her geschehen  ist.  IMnhaum. 

Annales  m6d.-psychologiques.  Journal  de  l'ana- 
tomie,  de  la  physioIogie  et  de  la  ]>athologie  da 
Systeme   nerrcnx  etc.     Par  Baillargery   Cerise 

'   et  Longet*     Tome  IX. 

Erstes  Heft.    (Januar.} 

lieber  Zwang  -  Fütterung  der  Irren.     Von  Bail- 
1  arger  (Vergl.  Tome  VIIL  Hft.  3.).     Zu  den  schon 
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fr&iier  von  dem  Vf.  milg^tlioiUea  Erfahrungen  fiber 
die  Neebtheile  der  Zweagfutterung  widerst rebeiider 
K/ank^n  liat  derselbe  eeue  BeULge  gessiaDieli,  dip  er 
unter  fdgeode  Hubriken  gestellt:  ))  Gefahr  des  Ca^ 
iketerismu$  de$  Oesophago*  ErsUckujig  in  Folge  von 
Eintritt  der  Speisen  in  die  Luftrobro  fend  in  8  Fallen 
Statt«  Die  grosseren  Senden,  deren  man  sieb  früher 
stt  diesem  Zwecke  bediente,  hatten  den  Vortlieil^  daa$ 
sie  acbiverer  Eingang  in  die  Ltufitröbre  fanden,  oderi 
wenn  dies  gesohah,  sogleich  die  Stimmritze  so  ver* 
schlössen,  dass  der  Operateur  durch  die  heftige  Suf- 
focation  von  der  Qofahr  benaehriclUigt  wurde;  die 
jetzt  angewendeten  kleineren  Sondeja,  wenngleich  in 
vieler  Hinsicht  vorzuziehen,,  gewähren  diese  Art  von 
Sieherheit  nicht,  wenigstens  nicht  bei  sehr  gescbwach«* 
tcn  Krankon;  denn  bei. kräftigeren  l&sst  sich  an  dem 
Geräusch,  welches  die  Luft  macht,  indem  sie  das  in 
die  Trachea  gedrungene  Hohr  durchstreicht,  Jeicht  dae 
Misslingen  des  Versuches  erkeuuen.  Der  Vf.  schlägt 
vor,  dass  man  durch  Verschliessvng  der  äusseren  Oeff* 
nung  des  Tubus  mit  dem  Finger  das  Athinen  durch 
denselben,  falls  er  in  die  Luftröhre  gedrungeu,  un^ 
möglich  mache,  um  an  der  Steigerung  der  Atkmuugs-* 
noth  den  Ort,  wo  sich  der  Tubus  belindet^  zu  erken«* 
nen;  oder,  wenn  man  sich  hieran  noch  nicht  begnügt, 
einige  Tropfen  Wasser  hineinzugiessen,  dainit  der  da** 
durch  erweckte  Husten  diese  Aufklärung  gebe:  Vor«* 
sicbtsmaassrcgeln,  die  er  für  nöthig  halt,  wenn  der 
Kranke  sich  nicht  zum  Reden  oder  Schreien,  bewegen 
lässt.  Denn  vollständige  Aphonie  sei  ein  unausbleib«» 
liches  Zeichen  dieser  Verirrung  des  Instruments.  Alle* 
mal  müsse  man  nicht  zu  sehr  mit  der  Injection  der 
Speisen  eilcR,  weil  bei  einiger  Zögerung  und  auf- 
merksamer BeobaclUung  des  Kranken  nicht  unbemerkt 
bleiben  kenne,  wenn,  die  Sonde  den  Oesophagus  ver- 
fehlt habe.    Der  Eintritt  derselben  in  den  Larynx  sei 


im  Ganzen  ohne  Nacfatheil^  wenn  jene  sogleich  wieder 
entfernt  werden,  ohne  vorherige  Injeetion  von  Spei* 
sen.  Zuweilen  tritt  ein  verdachtiges  Rassein  nach 
der  Operation  eiA)  Wenn  diese  auch  glücklich  ausge«- 
fiihrt  wurde;  es  verschwindet  jedoch  nach  einigen 
Stunden;  der  Vf.  erklart  es  daraus ,  dass  der  in  der 
Sonde  zurüokhleibende  Speise-Rest  beim  Herausziehen 
jener  leicht  in  die  Trachea  fallen  könne,  wenn  man 
es  versäume,  die  obere  Oeflhung  der  Sonde  fortwäh*« 
rend  mit  dem  Finger  verschlossen  zu  halten. 

Schwierigheiten  des  CatketerismtM  des  Oesopha- 
gus. Für  die  £inführuiig  der  Sonde  ist  das  Aufstossen 
auf  die  Basis  der  Zunge,  und  auf  den  Larynx  das 
hauptsächlichste  Hinderniss,  die  Sonde  biegt  sich  dort 
um  und  tritt  entweder  in  den  Pharynx  aufwärts  oder 
nach  vorne  in  die  Mundhöhle.  Willkürlich  können  die 
Kranken  die  Einführung  erschweren  oder  ganz  un- 
möglich mächen,  indem  sie  die  Zungenwurzel  nach 
hinten  und  oben,  und  den  Kehlkopf  aufwärts  ziehen, 
wobei  sie  bald  das  Athmen  unterhalten  lernen. 

Wird  aber  das  Hinderniss  wirklich,  oft  erst  nach 
nach  vielen  Versuchen  überwunden,  so  können,  wie 
eine  mitgetheilte  Leichenöffnung  beweist,  Verletzun- 
gen und  Enchymosen  im  Pharynx  und  am  Larynx 
entstehen*  Um  diese  Schtoierigkeilen  zu  besiegen 
empfiehlt  B.  die  von  ihm  beschriebene  Sonde  ä  dou^ 
ble  mandrin  (mit  Führungsstäbchen).  In  690  Anwen- 
dungen, wo  sehr  oft  einfache  Sonden  im  Stich  Hessen, 
entsprach  dieselbe  jedesmal  und  fast  ohne  fruchtlose 
Vorversuche  dem  Zweck,  und  in  einem  Todesfall  war 
nach  280  Anwendungen  keinerlei  Verletzung  zu  ent« 
decken. 

üeber  die  beim  Verlauf  des  Wahnsinns  vorkam" 
menden  Krankheiten.  Von  Thor*e.  Elfter  und  letz- 
ter Artikel  Chirurgische  Krankheiten.  Verletzungen 
bei  Irren  sind  häufig;  sie  werden  durch  die  Schwäche, 
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4iürcb  die  AurgeregUieit  <ler  Krfttiken  oder  durch 
8elb9tniordver$4iQiM  veraalassi  (zwei  Beobachtungen 
penetrirender  Bauch  wunden).  Verbrennungen  sind 
nicht  eben  häufig:  bei  denselben  werden  Fälle  mitge- 
iheilt,  in  denen  Kranke  sich  selbst  willkürlich  enorme 
Brandwunden  zuzogen,  ohne  den  geringsten  Schmerz 
wahrnehmen  zu  lassen.  Unter  den  Knochen bruchen 
sind  die  der  Fibula  und  der  Calcaneus  die  häufigsten. 

Ophihalmie  und  Blepharitis,  In  einer  Abtheilung 
von  Bicetre,  wo  nur  Unreinliche  sich  befinden,  und 
deshalb  eine  sehr  starke  Ammoniakentwicklung  Statt 
hat,  kommt  im  Winter  bei  unzureichender  Lüftung  bei 
vielen  Kranken  Blepharitis,  seltner  Congunctivitis,  vor. 
Die  Augen  sind  ziemlich  stark  injicirt,  die  Augenlie- 
der roth,  bisweilen  geschwollen,  die  schleimig- eiterige 
Secretion  aber  meistens  beschränkt.  Niemals  sind 
schlimme  Ausgänge  beobachtet;  znr  raschen  Heilung 
genügt  es,  die  Kranken  zu  versetzen.  —  Geschwulste 
der  Ohrefh  Von  Belhomme,  Cossy  und  Ferrus 
ist  diese  Krankheit  beschrieben.  Nichts  Neues,  (es  ge- 
nügt auf  die  Abhandlung  von  Fischer  zu  verweisen}. 
Referent  hat  eine  bedeutende  Geschwulst  am  linken 
Ohr  eines  ungefähr  8jährigen  geistig  gesunden  Mäd- 
chens gesehen,  welche  der  angeführten  Beschreibung 
entsprach  und  durch  Excislonen  und  Ausfüllen  mit 
Charpie  geheilt  wurde.  — '  Phlebitis.  Als  Ursache 
mancher  Verletzungen  der  Füsse,  unter  andern  auch 
der  Entzündung  der  vena  saphena,  wird  das  Tragen 
der  Holzschuhe  aufgeführt.  (Eine  Beobachtung.}  — 
Decubit9is  kömmt^ häufig  bei  schwachen,  schmutzigen 
Kranken  vor,  welche  viel  liegen  müssen,  ferner  ver- 
anlasst durch  Zwangsjacken  Und  Fussricmen.  In  Bi- 
cetrc  wird  derselbe  durch  China  und  Spir.  camph.  be- 
handelt.    (Eine  Beobachtung.} 

Semi'imbeciUitas  Pyromanie.    Von  Girard. 

Zeitschr.  f.  Psychiatrie.  Y.  2.  \J 
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Oeffenfliche  IrrenanfUdi  zu  Auxerre.  Von  Gi- 
rard.  Infirmeries.  Verf.  beschreibt  die  Station  der 
Unreinlichen,  Kranken^  Blödsinnigen. 

Unter  den  Bücherankündigimgen  befindet  sich  eine 
ausführliche  Mittheilung  aus  der  Schrift  von  Rech. 
Ueber  die  Douche  und  die  hatten  üebergiesaungen. 
Montpellier  1846. 

* 

Zweites  Heft.     (März.) 

Ueher    die    Wirhungen    von  Aeihereinathmungen 
imf  das  Nervensystem,    Von   L  o  n  g  e  t.    Bei  ätherbe- 
täubten  Tlüeren   wird   in   den   sensiblen  Theilen,   so- 
wohl der  Centraltheile  (hintere  Portionen  der  Brücke, 
des   verlängerten   Marks,    des  Rückenmarks,  Vierhü- 
gel), als  der  peripherischen  Nerven  (hintere  NTerven- 
wurzeln,    Ganglientheile   des   Trigeminus-,   Glossopha- 
ryngeus,  Vagus)  alle  SensibiUtät  vollständig  und  au- 
genblicklich aufgehoben:    der  motorische  Nervenappa- 
rat   dagegen    behält   .seine    gewöhnliche    Reizbarkeit 
(gegen   Elektricilat)    in   unveränderter.  Weise,     diese 
erlischt   aber    nach  der   Tödtung   durch  Aether  früher 
als  gewöhnlich.    Gemischte  Nerven,  biosgelegt  und  der 
Wirkung    elastisch    oder    tropfbar    flüssigen   Aethers 
ausgesetzt,  verlieren  die  Sensibilität  an  den  getroffe- 
neu und  an  allen  darunter  liegenden  Punkten^  dagegen 
tw^rden   durch   die  Nerven   nocli  willkührliche  Bewe- 
gungen  vermittelt;    erst    später   nach   3  —  4   Minuten 
dauernder  Einwirkung  ist  dieses  nicht  mehr  der  Fall, 
aber   der  Nerve   bleibt   in   allen  Punkten  seines  Ver- 
laufs reizbar,  und   willkührliche  Bewegungen   werden 
nach  12  Stunden  wieder  beobachtet;  endlich  aber  nach 
10—15  Minuten  wird  die  Nerventliätigkeit  an  derg;c- 
troffenen  Stelle  durch   chemische  Zersetzung  des  Ge- 
webes   gänzlich    vernichtet.      Die    Reflexbewegungea 
werden   durch   die   Aetherbeläubung  so  sehr  aufgeho- 
ben, dass  auf  Reizung  der  Conjunctiva  kein  Bhnzeln, 
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auf  Reizung  des  Pharynx  weder  Schlingbewegungen, 
noch  Verschliessnng  des  Larynx  entsteht.  (Bei  be<- 
treffenden  Operationen  kann  daher  leicht  Blut  in  die 
Luftröhre  treten:  betäubte  Thiere  können  durch  eine 
massige  Quantität  in  den  Rachen  gegossenen  Was- 
sers fast  augenblicklich  erstickt  werden.)  Es  heben 
sich  daher  die  Wirkungen  des  Aethers  und  die  des 
Strychnins  und  der  Opiate  gegenseitig  auf.  —  In  Be- 
ziehung auf  die  Zeitfolge  lehrte  die  Beobachtung  .bei 
Thieren^  dass  nach  einander  zu  functioniren  aufhörten 
1}  das  grosse  Gehirn  als  Organ  der  Intelligenz ,  das 
kleine  als  Organ  der  Coordination  der  Bewegungen; 
2)  die  Brücke  oder  das  Mittelhirn  als  Centralorgan. 
der  Bewegung  und  Empfindung  nebst  dem  Rücken- 
mark und  verlängerten  Mark,  als  Leiter  beider ;  3}  das 
Rückenmark  und  verlängerte  Mark  als  Organ  der  Re- 
flexaction;  4}  das  verlängerte  Mark  als  Organ  der 
Athembewegungen,  wenn  nämlich  der  Tod  eintritt. 
Zum  Theil  können  diese  Perioden  durch  Operationen 
erläutert  werden,  indem  bei  der  Amputatiofi  der  He- 
misphären die  Symptome  der  ersten  Periode,  bei  darauf 
folgender  Verletzung  der  Brücke  die  der  zweiten  ein- 
treten. Wird  nach  Amputation  aller  Theile  des  Ge- 
hirns ausser  der  Brücke  und  dem  verlängerten  Mark 
Aether  angewendet,  so  entsteht,  wie  nach  Amputa- 
tion dieser  Theile .  völlige  Unempfindlichkeit,  und  bei 
dem  Wiedereintritt  der  Sensibilität  gewinnt  die  Brü- 
cke ihre  Function  als  Ceutrum  der  Sensibilität  früher 
wieder,  als  sie  selbst  sensibel  wird.  Bei  den  Men- 
schen folgen  diese  Perioden  nicht  so  regelmässig  auf 
einander  wie  bei  den  Thieren:  die  Aetherisation  der 
Hirnlappen  oder  die  Aufhebung  des  Bewusstseins  kann 
vor,  nach,  oder  gleichzeitig  mit  der  •  Aetherisation  der 
Brücke  oder  der  absoluten  Insensibilität  eintreten:  so 
kann  auch  die  Sensibilität  vor  dem  Bewusstsein  wie- 
der zarückkehren.      Bei  Thieren  und  zuweilen  auch 
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bei  Menschen  tritt  kurz  nachdem  die  FähigkeU  zu 
empfinden  wieder  hergestellt  ist.  eine  eigenthumlicho 
Steigerung  der  £mpHndIicl»kcit  ein.  —  Für  den  zur 
Operation  geeignetsten  Moment  hält  der  Vf.  denjeni- 
gen^ wo  absolute  Insensibilität  eingetreten  ist:  denn 
in  denjenigen  Fällen,  wo  die  Kranken  durch  Schreien 
und  Bewegungen  auf  den  Reiz  der  Operation  reagir- 
ten,  ohne  später  hieran  oder  an  Schmerzen  sich  zu 
erinnern^  sei  Schmerz  vorhanden,  freilich  nicht  zum 
Bewusstsein  gekommen,  aber  die.  Kranken  hätten  doch 
gelitten.  (Das  Räsonnement  des  VPs.  über  diesen 
Punkt,  erscheint  dem  Referenten  ungenügend,  da  der- 
selbe die  Nichterinnerung  der  Schmerzeosäusserutigen 
auf  verschiedene  Weise  glaubt  erklären  zu  müssen. 
Es  ist  nämlich  denkbar,  dass  entweder  die  Schmer- 
zeniääusserungen  gar  nicht  durch  Schmerz,  sondern 
nur  durch  die  Furcht  vor  demselben  bewirkt  wurden, 
oder  dass  die  Heaction  reine^  unbewusste  Reflexäction 
war,  oder  endlich,  dass  der  Schmerz  zwar  bewusst 
wurde,  aJ^er  nicht  erinnert  w^erden  kann,  weil  er  als 
eine  vereinzelte  Sensation  zum  Bwusstsein  kam,  ohne 
sich  mit  anderweitigen  Empfindungen  und  Vorstellun- 
gen zu  assocüren,  welche  den  Gedankengang  wieder 
auf  ihn  hinleiten  könnten.)  • —  Die  vom  Sympathicus 
abhängigen  Bewegungen  scheinen  sich  während  der 
Betäubung  zu  vermehren,  nach  dem  Tode  aber  sdiwä- 
cher  und  voa  kürzerer  Dauer  zu  sein,  als  gewohnlieii. 
Die  ConiraCtaoncn  des  scliwangern  Uterus  werden  na«- 
mentlicl)  nicht  vermindert,  und  selbst  die  Thätigkeit 
der  Bauchmuskeln  bleibt  ungeschwächt,  welches  Vf. 
aus  der  fortbestehenden  Function  der  Athemnerven 
erklärt:  die  Muskeln  des  Dammes  sind  dagegen  er- 
schlafl't.  —  Bei  anhaltender  Aelherbetäubung  ßterhen 
Kaninclicn  binnen  6 — 10  Minuten;  durch  eine  richtige 
Mis<^ttng  xles  Aethorgases  mit  Luft  kann  aber  die 
gänzliche  Unempfindlichkeit    drei  Viertelstunden   und 
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länger  ohne  Nachlbetir  unterhallen  werden.  Der  Tod 
erfolgt  nicht  durch  Asphyxie;  obgleich  nach  lange  un<* 
unterbrochen  fortgesetzten  Binathmungen  das  Arte«» 
rienblut  sich  dunkel  larbt,  so  entsteht  docli  weder 
eine  blaue  Färbung  der  siciitbaren  Schleimhäute^  noch 
ist  nach  dem  Tod^  im  Gehirn,  in  den  Lungen  und  hi 
der  Mils  Hyperioiie  zu  entdecken;  dagegen  ist  die 
Leber  constant  blutöberfüllt.  Lähmung  der  Athem« 
nerven  scheint  daher  die  Todesursache  zu  sein.  *» 
Aether,  welcher  in  den  Magen  eingeführt  wird,  be« 
wirkt  nie  Insensibilität:  die  Thiere  bekommen  dar- 
nach TympaoitiSi  fiillea  um,  sclilafen  fest  ein,  ohne 
dass  die  Empfindlichkeit  erlischt,  der  Magen  und  Darm- 
kanal werden  sehr  injicirt,  Lungen  und  Gehirn  blut- 
leer, die  lieber  hyperämisch  gefdnden.  Werden  10 
bis  12  Tropten  Aellier  in  die  geöffnete  Luftröhre  ei- 
nes Kaninchen  geträufelt,  so  stirbt  das  Thier  fast 
plötzlich  und  dieselben  anatomischen'  Veränderunges 
werden  angetroffen. 

Behandlung  der  Epilepsie.  Von  Delasiauve. 
Vgl.  unten. 

Ueber  die  Diffusüon  in  der  Behandlung  der  Ner^ 
venaffedionen.  Von  Ctfrriere.  Dieser  Aufsatz  ent- 
hält nur  eine  Menge  Hypothesen,  welclie  auf  miss- 
verstandene histologische  Verhältnisse  gestützt  wer- 
den und  wovQfl  Ret  keinen  Auszug  zu  geben  sich 
getraut. 

Gerichtlieh  medicinisches  Gutachten  über  einen 
Fall  von  Schwachsinn.    Von  Bai  11  arger. 

Drittes  Heft.    (Mai.) 

lieber  die  Dicke  des  menschlichen  Schädels*  Von 
Welkoff.  Der  Aufsatz  ist  phrenologischen  Inhalts 
und  beschäftigt  sich  mit  Messungen  der  Dicke  der 
Schädelknoeken,  und  des  räumlichen  Inhalts  der  Scha^ 
delhohle.     Das  Verfahren  ist  durch  Zeichnungen  er-t 
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mitgetheilt,  weshalb  ein  Auszug  unmöglich  ist.  Der 
endliche  Schluss  des  Vfs.  ist  der,  dass  trotz  der  va- 
riirenden  Dicke  der  Schädel knocheif  die  grossen  Ver- 
schiedenheiten der  Form  Aes  Gehirns  an  der  Ober-^ 
flache  des  Schädels  sich  darstellen, 

Bemerkung  über  allgemeine  Lähthung.  Von  B  a  i  1  - 
1  arger.  Dieser  Aufsatz  handelt  über  das  Verhak« 
niss  des  Wahnsinns  zur  allgemeinen  Lähmung  und 
Verf.  hebt  drei  Punkte  besonders  hervor:  1}  Bei 
der  allgemeinen  Lähmung  gehen  die  Störungen  der 
Bewegiyigen  den  Zeichen  des  Wahnsinns  allgemein 
voran.  Die  erste  Erscheinung  ist  nämlich  gewöhn- 
lich eine  Congestion  zum  Gehirn,  wodurch  entweder 
nur  Schwindel,  oder  Bewusstlosigkeit  und  geringe 
Lähmung  der  Zunge  entsteht.  Diese  Symptome  ver- 
schwinden gänzlich,  aber  nicht  lange  hernach  entsteht 
aufgeregtes  Delirium  mit  vorherrschenden  ehrsüchti- 
gen Ideen,  und  diesen  folgt  wiederum  nach  mehreren 
Monaten  oder  Jahren  die  allgemeine  Lähmung,  bald 
spontan,  bald  in  Folge  einer  neuen  Congestion.  (^Eine 
Beobachtung.}  Jene  Congestionen  sind  auch  nach 
Bayle,  Aubanel,  Thore  unter  den  Vorläufern  der 
allgemeinen  Lähmung  eben  so  häufig,  als  unter  denen 
der  verschiedenen  Arten  des  Wahnsinns  selten.  Eben 
so  hat  schon  Bayle  ein  leichtes  Hinderniss  der  Zun- 
genbewegung als  häufigstes  Vorzeichen  der  chroni- 
schen Meningitis  angegeben  und  darauf  aufmerksam 
gemacht,  dass  die  geringen  Spuren  der  Paralyse  wäh- 
rend der  Aufregung  und  des  Deliriums  verschwinden, 
in  den  Remissionen  aber  wieder  erkennbar  werden. 
Vf.  glaubt,  dass  die  abweichenden  Ansichten  anderer 
Schriftsteller  daher  rühren  müssten,  dass  die  vorüber- 
gehenden Störungen  der  Bewegungen  von  den  per- 
manenten nicht  unterschieden  wurden,  dieselben  oft 
unterbrochen  oder  maskirt  seien  und  daher  der  Beob« 
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ftchtung  letchi  eotgiBgea.  —  S)  Der  Wahnsinn  weicht 
früher  als  die  Lahmiingssymplotne ,  wenn  die  Krank» 
heit  zur  Heilung  strebt  (Zwei  eigne,  sechs  fremde 
Beobachtungen,  in  denen  Delirium  ganz  oder  fast  gaus 
verschwand^  w&hreiid  die  Lähmung  unverändert  oder 
in  geringem  Grade  fortdauerte.)  —  3)  Allgemeine 
Lahmung  besteht  häufig  ohne  Delirium.  Niemals  frei- 
Uch  erreicht  die  allgemoiiie  Lähmung  ihre  letzte  Pe- 
riode ohne  Schwächung  oder  Verschwinden  der  In«» 
teliigenz,  aber  dieser  Zustand  ist  vom  Wahnsinn  eben 
so  verschieden,  als  das  Kindisch  werden  der  Apo^ 
plektischen.,  Der  Vf.  glaubt  nun  aus  den  angefuhrteu 
drei  Verhältnissen  folgende  Schlüsse  ziehen  zu  kön« 
nen:.  1)  die  Störungen  der  Bewegungen  seien  das 
primäre  und  Hanptmoment;  2)  der  Wahnsinn  also  sei 
eine  secundäre  Erscheinung,  welche  meistens  vorhan- 
den, häufig  fehle ;  3}  die  allgemeine  Lähmung  sei  dem«i 
nach  von  dem  Wahnsion  völlig  zu  trennen  und  als 
eine  besondere  unabhängige  Krankheit  zu  betrachten* 
(Ref.  ist  begierig  auf  die  zum  Schluss  versprochene 
weitere  Ausföhrung  dieser  Folgerungen,  die  ihm  in 
mancher  Beziehung  bedenklich .  erscheineii.  Wenn 
man  den  Beobachtungen  des  Vfs.  einfach  nachgeht, 
so  stellt  sich  weder  der  Wahnsinn,  noch  die  Lähmung 
als  das  Primäre  dar,  sondern  die  Congestion,  aus  wel- 
cher ^sowohl  der  eine,  als  der  andere  pathologische 
Zustand  sich  entwickelt.  Die  unmittelbare  Wirkung 
ist  bald  nur  ein  vorübergehender  Schwindel,  momen« 
tane  Bewusstlosigkeit  und  Parese  der  Zunge,  in  fer- 
nerer Kntwickelung Uritt  ein  Delirium  bald  ein,  bald 
nicht;  immer  aber  entsteht  und  verschwindet  es  fro- 
her als  die  Liähmung.  Welcher  pathologisch  verschie- 
dene Process  diese  Verschiedenheiten  bedingt,  ist  nicht 
angegeben,  aber  zwei  sehr  häufig  combiriirte  Sympto* 
m^ireihett,  welche  aus  demselben  Grundprocess,  näm* 
lieh  aus  Hyperämie  der  Central tlieile  sich  entwickeln 
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und  wahrscheinlich  durdi  -dtesetife  ptthologisch«  Viv"* 
Änderung  bedingt  sind^  als  zwei  von  ehiander  unab-» 
häflgige  Krankheiten  darzustellen ,  seheint  uns  nicht 
gerechtfertigt.) 

lieber  psyithische  Behandlung.  Von  Lasegne« 
Zweiter  Artikel.  Hierin  mnd  nur  ganz  ins  Aügemeine 
gehende  unbegründete  Betrachtungen  üher  zwei  psy-« 
chische  Heilmethoden,  welche  die  räsonnirende  und  die 
sentimentale  genannt  werden,  angestellt* 

Behandlung  der  Epilepsiei  Von  Delasiauve« 
GVorgl.  den  Auszug  des  vorigen  Hefts.)  *  Nach  vor- 
ausgeschickter geschiditltdier  Darstellung  der  Be- 
handlungsweise  wendet  sich  der  Vf.  zur  Betrachtung 
der  verschiedenen  Heilmethoden  in  ihrer  Anwendung; 
auf  die  Epilepsie,  da  es  kein  Specificum  für  diese 
Krankheit  giebt.  —  Schwächende  Methode.  Es  sind 
einige  Fälle  bekannt  geworden,  in  denen  reichliche 
Aderlässe  und  ortliche  Bhitent Ziehungen  die  Heiiun« 
gen  sollen  beschafft  haben,  aber  Diagnose  und  Thera^ 
pie  sind  meistens . nicht  genau  genug  angegeben,  und 
auf  der  andern  Seite  haben  in  vielen  Fällen  jene  Mit«* 
tel  gar  nicht  genützt,  ja  selbst  geschadet.  Häufiger 
haben  dieselben  eine  vorübergehende  Besserang  des 
Zustandes  oder  doch  des  Befindens  zur  Folge.  Meh- 
rere Schriftsteller  legen  besondern  Werth  auf  4ie 
Oeffnung  der  Jugularvene  und  auf  die  Arteriotomie. 
Warme  Bäder  waren  früher  mehr  im  Gebrauch,  wer- 
den aber  jetzt,  vielleicht  mit  Unrecht,  nicht  angewen- 
det, als  wenn  nach  den.  Anfällen  Aufregung  etntriti. 
Auch  eiskalte  Bäder  sind  empfohlen,  haben  aber  sehr 
schlechte  Resultate  gegeben ;  bisweilen  gefährlich  und 
durchaus  nutzlos  haben  sich  die  Seebäder  geaeigt. 
Eine  massige  regelmässige  Lebensweise  ist  oft  von 
dem  grössten  Einfluss,  um  die  Anfälle  zu  vermindern 
oder  selbst  zu  verhüten^  und  jeder  Excess  zeigt  sich 
entschieden    schädlich.      Vermeidung  aller  reizende». 
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aufregenden^  sebwerverdaulichen  Speisen\und  Qo tränke 
und  der  Qebraiicl^  er^reicheiider  and  erfrisohender  Ti<* 
sanen  haben  sieh  als  asuträglieh  erwieean«  «**-  Au9lee^ 
rende  Methode^  Die  Brechmittel,  abgleich  von  älte- 
ren Aerzten  gefurchtet,  nützen  oft  zur  Unterdrückung 
der  Anfillie,  ja  es  ist  durch  dieselben  schon  völlige 
Heilung  bewkkt.  Abfuhrmittet  sind  weniger  wirksam, 
nützlicher  aber,  vm  das  Uebelbefinden,  welches  den 
Anfallen  folgt,  -au  beseitigen.  Die  Bxutorien  htben 
theils  nichts  genützt,  theils  Erleichterung  oder  Auf« 
hebung  der  Anfalle  bewirkt,  so  lange  sie  bestanden, 
theils  in  seltenen  Fällen  Heilung  herbeigeführt.  Die 
Anwendung  derselben  auf  die  Schädelbedeckungen 
haben  keine  grössere  Wirksamkeit  gezeigt,  als  die 
an  andern  Körpersfellen  geschehene.  —  Sedative  Me** 
ihode.  Linden-  und  Orangenblüthen,  Menthe,  Mefisse, 
Chamillen  in  Tisanenform  oder  als  destillirte  Wasser 
angewendet,  nutzen  öfters  zur  Minderung  des  Kopf«« 
sclunerzes,  der  Betäubung  und  der  Unordnungen  im 
Kreislauf,  welche  die  unausbleiblidie  Folge  wieder«* 
holt  er  Anfalle  sind.  Früher  waren  eine  Zeitlang  die 
Blätter  des  Orangenbaums  sehr  berühmt,  ausserdem 
Oalium  luteum,  Dictamnus  albus  und  Kampher,  alle  ohne 
hinreiehenden  Grund»  Der  Aether  in  flüssiger  Form 
ist  ebenfalls  zur  Zerstreuung  der  eben  angeführten 
Symptome  nützlich:  seine  Wirkungen  in  Gasform  sind 
aber  noch  nicht  genug  geprüft.  Moreau  freilich  hat 
damit  Versuche  angestellt,  und  fast  keine  günstigen 
Hesultate  erlangt,  da  nur  wenige  Individuen  Erleich- 
terung fanden , '  keiner  geheilt  wurde ;  aber  dennocH 
ist  zu  hoffen,  dass  durch  massige  Anwendung  die 
Anfälle  gemindert  werden  können.  —  Specifisehe 
ßiiiieL  Viele  ältere  Schriftsteller^  namentlich  Tis** 
sot,  haben  in  der  Valeriana  ein  Mittel  gesehen, 
welches  immer  od^r  wenigstens  da,  wo  überhaupt 
Heilung    möglich    sei,    diese   bewirke,    und    bis   auf 
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die  neueste  Zeit  werden  gluckliche  Erfolge  derselbea 
erzählt.  Die  beste  Form  ist  die  des  Pulvers  oder  des 
alkoholischen  Extracts^  atid  die  Oabe  setsen  die  met-^ 
sten  Schriftsteller,  auf  1—8  Unaen  für  den  Tag.  (Fort* 
Setzung  folgt.) 

Medidnisch  -  gerickiliches  Gutachten  über  Mord- 
versüße*  Von  Aubanel.  Baldinelli^  35  Jahre  alt, 
Matrose^  mit  dem  Beinamen  Lamento,  seiner  unzu- 
friedenen missmuthigen  Stimmung  wegen,  hatte  zu- 
erst bei  einem  Abendessen  krankhafte  Heizbarkeit  ge- 
zeigt, indem  er  den  Gesang  und  die  MLine  eines  sei- 
ner Kameradeii  anf  sich  bezogen  und  Händel  angefan- 
gen' hatte.  Am  folgenden  Abend,  als  auf  der  Strasse 
ein  anderer  Matrose  seinen  Missmuth  wahrnahm  und 
die  Bemerkung  machte^  er  sei  finster  wie  ein  Wahn- 
sinniger, stürzte  er  sich  plötzlich  mit  gezogenem- Mes- 
ser auf  denselben.  Er  konnte  den  Fliehenden  nicht 
erreichen,  und  verwundete  nun  zwei  ihm  begegnende, 
ganz  unbekannte  Menschen,  obgleich  diese  ihm  zu- 
riefen, dass  er  sich  in  der  Person  irre.  Er  kam  noch 
wüthend  an  Bord,  drohete,  schrie  zeitweise,  er  sei 
verloren,  und  war  so  aufgeregt,  dass  er  gebunden 
werden  musste.  Am  f<rfgenden  Morgen  war  er  ruhig, 
zeigte-  grosse  Reue  und  lies  sich  den  Bart  absoimei- 
den,  um  sich  unkenntlich  zu  machen:  indessen  ge- 
stand er  einem  herbeigerufenen  Polizeibeamten  seine 
That  mit  der  Entschuldigung,  dass  er  sich  von  Mör- 
dern umgeben  geglaubt  habe,  ausserdem  habe  er  eine 
Mittags  an  Bord  angezündete  Kerze,  als  eine  schlechte 
tödtliche  Vorbedeutung  angesehen.  Seitdem  im  Ge- 
fängnisse war  er  .still  und  finster,  einmal  in  der  Nacht 
plötzlieh  erwachend  stürzte  er  eine  Treppe  hinunter, 
weil  er  im  Traume  Verfolger  gesehen  habe;  er  sah 
sich  häufig  um,  als  wenn  Jemand  mit  ihm  spräche  und 
sagte  öfters:  Tödte  mich,  ich  kann  nicht  mehr  leben, 
guter  Gott,  gute  heilige  Jungfrau!    Einmal  war  er  in 


der  Nacht  aufgestanden  und  liaUe  swei  GeAingeue 
geprogeli;  aaeh  später  im  Hospitale  beging  er  abnlidie 
Oewaltthätigkeiten.  AUmafartg  aber  wurde  er  inmier 
stiller,  antwortete  kaum^  und  schien  äusserst  traurig; 
indessen  brachte  man.  aus  ilim  heraus,  dass  Flanmeu 
ihn  verzehrten,  dass  er  von  ^Teufeln  und.  ]>ämonen 
umgehen,  dass  er  sehr  unglucklieh  und  für  ewig  ver«- 
loren  sei ;  er  ass  sehr  wenig  und  unregdmässig,  magorte 
ab,  und  versank  endlich  in  den  Zustand  völligster 
Stupidität  und  Torpers  |nit  fast  gänzlicher  Bewogungs- 
und  Sprachlosigkeit.  Das  Gutachten  lautet  endlich 
dahin,  dass  B.  die  Mordversuche  in  den  ersten  An* 
fallen  der  Krankheit  und  also  im  unzurechnungsfähi- 
gen Zustande  begangen  habe,  dass  die  am  folgenden 
Tage  eingetretene  Ruhe  nur  die  Folge  eines  anfäng- 
lich aussetzenden ,  unregelmäasigen ,  erst  später  dau* 
ernden  Typus  gewesen,  dass  die  Geisteskrankheit  der 
Vollziehung  und  That  also  vorausgegangen  sei«  Der 
Kranke  wurde  in  die  Irrenanstalt  versetzt. 

Oeff entliehe  Irrenanstalt  z^  Aturerre.  Von  Gi- 
rard.  .Heservoir  und  Lavoir  sind  umständlich  be* 
«ehrieben.  jfr  Jessen,  jun. 


Da  Saicide  considere  comme  maladie.  Par  le 
Doctenr  C.  E.  Bourdin^  Membre  de  la  Soci^te 
medieo-pratique  de  Paris  etc.  Pari^,  Librairie 
m^dieale  et  scientifiquo  de  Fortin,  Massen  et 
Comp.  1845.    95  S.    8- 

Der  Selbstmord  ist  eine  Monomanie ,  ruft  der  Vf. 
aus,  und  wer  ihn  nicht  wie.  eine  Krankheit,  Sündern 
als  ein  moralisches  Vergehen,  als  ein  Verbrechen,  oder 
gar  als  eine  Heldenthat  betrachte,  sei  nichts  H'eniger 
als  auf  dem  Wege  richtiger  Beobachtung,  habe  nichts 
weniger  als  eine  voükommne  Kinsicht  des  Thatbestan- 
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«les  erlangt  9  oimI  ftm  wenigsten  die^  der  That  lange  vor* 
iiergegangeneD  Krankheitsverhältnisse  dea  Selbslmör- 
ders  und  den  geistigen  Zustand  der  Vorfahren  dessel«»- 
ben  erforscht  und  erkannt.  Leicht 'lasse  man  sich  durch 
die  Reden  der  Kranken  täusehea  und  finde  in  ihren 
Raisonnenient  Vernunft,  was  nur  deren  Form  besitze. 
Das  Raisonnenient  sei  aber  eben  so  wehl .  in  dem 
Dienste  des  Irrto  als  in  dem  des  Vertiünftigcn.  •  Des 
Vr.  Studium,  diesen  Gegenstand  betreflPend,  habe  ihn 
von  der  allgemein  verbreitetet)  Weise  denselben  ab- 
zuhandeln entfernt  gehalten  und,  wie  er  sich  schmei* 
cheln  dürfe,  von  Irrthüniern  fVei  gelassen.'  Er  sei  durch 
gründliche  Untersuchung  zu  dem  Schlüsse  gelangt, 
dass  nicht  nur  der  Selbstmord  immer  eine  Krankheit 
stets  ein  Akt  der  Geistesverwirrung  sei,  sondern  dass 
auch  zwischen  den  Selbstmords*IIandlungen  eines  Ir- 
ren und  eines  Geistesgesunden  in  diagnostischer  Hin- 
sicht kein  Unterschied  bestehe. 

Was  man  dem  Vf.  zu  erwiedern  wisse,  um  das 
von  ihm  Erkannte  unhaltbar  zu  machen,  könne  nur 
Theorie,  mindestens  keine,  auf  positive  Thatsachen 
gestutzte  Entgegnung  sein.  Und  wenn  man  den  Ein- 
wurf machen  wolle,  dass  er  wissenschaftlich  recht, 
aber  vom  moralischen  Gesichtspunkte  aias  unrecht 
habe,  und  es  jedenfalls  f&r  gut  und  angemessen  ge- 
halten werden  müsste,  den  Selbstmörder  fiir  seine 
Handlung  verantwortlich  zu  lassen,  so  vermöge  er 
j9olGbe  Redensarten  nie  zu  begreifen-,  da  die  Wissen- 
schaft der  Moral  niemals  geschadet,  sondern  diese 
sich  in  der  Wissenschaft  begriindet  finde.  So  wolle 
es  die  Logik.  —  Hiermit  sciiliesst  der  Vf.  die  Vor- 
rede und  geht  nun  zur  ausführlichen  Behandlung  sei«* 
lies  Themas  in  3  Abschnitten.- 

Im  erHen  Abschnitte  äussert  er  sich  über  die 
Wichtigkeit  der  in  Rede  stehenden  Frage,  wie  aie 
-die  hödisten  Interessen  der  Menschheit  berühre,  eine 
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moralische^  roligtose  und  mediciniselie  sug^icb  äei. 
In  letzterer  Hinsicht  wolle  er  den  Gegenstand  vor- 
sKogsweise  berücksichtigen,  und  die  Meinungen  in  nuee 
dorchgehen,  die  man  so  verschiedenartig  hierüber  ge- 
aussät.  Nachdem  dies,  was  jbu  wiederholen  uns  hier 
nicht  gestattet  sein  kann,  auch  als  bekannt  voraus^ 
gesetat  werden  darf,  geschehen  ist,  schiiesst  Vf.  da« 
mit:  dass  die  bisherige  Theorie  über  den  Selbstmord 
unvollkonunen  und  fehlerhaft  sei^  und  dass  sie  die  Gei- 
stesstörung bei  dem  Selbstmörder  nur  in  einseinen 
Fällen  statuire,  da  doch  der  Akt  jedes  Selbstmorde« 
entweder  immer  von  einer  Vemunftstörung  begleitet, 
oder  diese  jenem  vorausgegangen  sei. 

Im  zweiten  Ahsehniiiey  giebt  Vf.  die  vollständige 
Beschreibung  des  Selbstmordes. 

Zfuvor  sei  es  aber  nöthig,  meint  er^  von  dem  Un* 
terschiede  zu  sprechen,  der  zwischen  der  That  de« 
Selbstmordes  selbst,  und  gewissen  Handlungen,  die 
nur  dessen  Scliein  tragen^  gemacht  werden  müsse. 

Die  heilige  und  profane  Geschichte  liefere  meh* 
rere  Beispiele  von  Menschen,  welche  sieb  wissentlich 
und  willkuhrlich  dem  Tode  ausgesetzt,  ohne  jedoch 
die  Handlung  des  Selbstmordes  erlangt  zu  haben.  In 
diesen  verschiedenen  Handlungen  finde  man  jedoch 
keinesweges  die  Charaktere  des  Selbstmordes;  denn 
dem  Tode  sich  exponiren,  auch  aelbst  sich  in  die  Lage 
versetzen,  dass  es  unmöglich  sei  demaelbea  zu  ent-* 
gehen,  faeisse  noch  nicht  sich  morden,  setze  noch  nicht 
die  förmliche  und  ausschliessliche  Absidit  voraus,  sich 
den  Tod  geben  zu  wollen. 

Die  Symptome  des  Selbstmordes  bieten  grosse 
und  eigenthümliche  Beweise,  um  über  die  Natur  die- 
ser Krankheit  zu  belehren.  Die  Selbstmords- Mono« 
manie  beginne  zuweilen  auf  eine  so  schnelle  Weise, 
dass  die  Handlung  des  Kranken  aller  Ueberlegiing  vor- 
hergehe, also  die  That  selbst  zu  einer  unüberlegten 
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und  unwillkührlichen  werde»  Es  bekommt  Jemand 
eine  schlechte  Nachricht ,  er  erfahrt,  dass  er^  von  den 
Seinigen  hintergangen  ^  einem  beträchtlichen  Verlost 
erliegen  werde  u.  s.  w.,  er  ergreift  nun  das  erste  beste 
Instrument  und  giebt  sich  jden  Tod.  Hier  sei  schon 
ein  Augenblick  des  Wahnsinns  genügend  -  gewesen, 
die  Vollendung  einer  solchen  That  herbeizuführen. 

Bouchet,  in  den  Annales  medico-psychologiqaes, 
Mars  1845,  erwähnt  eines  52jährigen  Kranken,' wel- 
cher von  der  Lypemanie  suicide  fast  augenblicklich^ 
in  Folge  eines  Sturzes  ins  Wasser,  ergriffen  ward. 

Ebenso  merkwürdig,  durch  die  Art  seiner  Ent- 
wickelung  als  durch  die  Energie  des  Kranken,  hält 
Vf.  folgenden  Fäll.  Ein  Metzger  in  Oberschlesien, 
melancholisch  und  wegen  eben  erfohrnen  Ehebruchs 
seiner  Frau  der  Verzweiflung  hingegeben,  rannte 
mehrere  Male  mit  dem  Kopfe  gegen  die  Mauer,  er- 
griff dann  ein  Hackemesser  und  schlug  sich  mit  des« 
sen.  Schneide  so  kräftig  vor  die  Stirn,  dass  er  todt 
SMir  Erde  fiel.  Die  Mitte  der  Stirn  fand  man  durch 
einen  Longitudinal-Schlag  von  unten  nach,  oben  durch- 
brochen, mit  ungleichen  zerhackten  Rändern.  In  der 
Umgebung  der  Wunden  waren  noch  90  kleinere  Ver- 
letzungen von  schwächeren  und  theilweise  schlecht 
angebrachten  Schlägen.  Mann  berechnete,  dass  die- 
ser Ungliickliche  mindestens  hundert  Schläge  sich  ver- 
setzt haben  müsse,  bevor  er  seinem  Irrwahn  erlegen 
sei.  (Revue  medicale,  Avril  18S7.)  Wenn  man  nun 
behaupte,  dass  in  derartigen  Fällen  die  vorangehen- 
den Symptome  des  Ereignisses  gefehlt  haben,  so  sei 
es  wahrscheinlicher,  dass  deren  Beobachter  nicht  vor- 
handen gewesen.  Um  die  Erklärung  eines  so  plotz« 
Kchen  Ereignisses  zu  finden,  müsse  man  nothwendiger 
Weise  den  Verlauf  der  vorhergegangenen  Zeit  be- 
fragen, und  es  würden  dann  Spuren  von  unbeachteten 
Kran^kheitszuständen  sicher  aufgefunden  werden  können. 


Weniger  plötzlich  sei  der  Selbstmord  durch  Lei- 
denschaften, er  deute  sich  fast  beständig  in  voran-' 
gehenden  Zeichen  nervöser  Reizbarkeit  an,  die  bis 
zum  höchsten  Grade  herangewachsen  endlich  in  den 
Selbstmord  sich  beschliosscn.  Dass  jene  nervösen 
Erscheinungen  dieses  finde  herbeiführen  könnten,  würde 
aber  a  priori  zu  bestimmen  unmöglich  sein.  Der  Kranke 
ist  unruhig,  in  steter  Bewegung;  das  geringste  Er- 
eigniss  irritirt  ihn,  er  wird  durch  trübe  Gedanken  ge- 
martert, und  doch  vermag  Niemand  zu  sagen,  welche 
Form  von  Wahnsinn  Tolgen,  oder  ob  überhaupt  ein 
Irrsein  sich  entwickeln  werde.  Diese  nervöse  Reiz- 
barkeit sei  überhaupt  so  häufig  und  mit  so  verschie- 
denen Arten  von  Verstandesverwirrung  verbunden, 
dass  es  zur  Vermessenheit  gehören  würde,  "deren  spe- 
cielle  Entwickelung  prognosliciren  zu  wollen. 

Häufiger  als  den  acuten^  beobachte  man  den  chro- 
nischen Zustand  der  Selbstmords -Monomanie.  Die 
vorhergehenden  Erscheinungen  treten  hier  bestimm- 
ter auf.  Man  sieht  die  Kranken  sich  lange  zu  dem 
Akt  vorbereiten,  Geschäfte  ordnen,  an  Freunde  schrei- 
ben, zur  Ausführung  einen  geeigneten  Ort  wählen, 
mit  Geschicklichkeit  und  Vorsicht  Alles  was  zur  Vol- 
lendung nöthig  sein  möchte^  um  das  Resultat  zu 
sichern,  einrichten  u.  s.  w. 

Nach  endlich  getroffenen  Vorbereitungen  bestimmt 
der  Kranke  die  Stunde,  und  der  Augenblick  ist  dann 
da,  wo  das  Opfer  fallt.  In  den  gewöhnlich  nachge- 
lassenen Briefen  solcher  Selbstmörder  sei  es  sehen, 
darin  nicht  Beweise  von  Geisteszerrüttung  anzutref«* 
fen;  finde  man  ja  die  Ideenverbindung  logisdi,  so  sei 
eine  Exaltation  der  Gefühle,  eine  erhitzte  Phantasie 
jedenfalls  bemerkbar,  welche  die  Leidenschaften  an- 
geregt, und  so  endlich  das  Individuum  in  Monomanie 
übergeführt  habe« 


Unter  1044,  in  den  Jahren  iStO,  1881  und  1824 
in  Pari9  Statt  gehabten  Selfoalmorden  fanden  371 
Personen  durch  Ertrinken;  148  durch  Feuerg^wehr; 
142  durch  Kohlendunst;  117  durch  Herabstürzen; 
108  durch  Strangulation;  93  durch  schneidende ,  ste- 
chende Instrumente^  und  65  durch  Vergiftung  den  Tod« 

Vf.  wundert  sich,  dass  er  in  diesem  von  der  Po- 
lizei -  PräFectur  ihm  zugestellten  Verzeich niss  den 
Selbstmord  durch  Verhungern^ vermisse,  da  dieser  doch 
sonst  keine  geringe  Rolle  unter  den  freiwilligen  To- 
desarten zu  spielen  pflege,  und  £squirol  sogar  un- 
ter 205  Selbstmorden  schon  48  als  .solcher  Wahl  ver-* 
fallen  aufgestellt  habe.  Die  Vl^ahl  der  Tödtungsmit- 
tel  hängo  gewöhnlich  mit  den  gewohnten  Beschäfti- 
gungen zusammen,  der  Soldat  nehme  Kriegswaffen, 
der  Chemiker  Gift,  die  Vt/'äscheriunen  wiihlten  entwe- 
der Erstickung  oder  Ertränken  in  den  Wellen,  die 
Aerzte  griffen  zum  Opium  oder  noch  öfter  zur  Blau- 
säure u.  s.  w.  Im  Allgemeinen  könne  man  sagen, 
dass  die  Männer  zu  den  gewaltsamen,  die  Weiber  da- 
gegen zu  den  sanfteren,  weniger  schmerzhaften  Mit- 
teln schritten.  Offenbar  wählten  die  Kranken,  meint 
Vf.,  aus  demselben  Grunde  das  Zcrstörungsmitlel,  wo- 
mit sie  sich  vertraut  gemacht,  wie  andere  Maniaei 
oder  Monomanen  nur  über  die  ihnen  bekannten  Ge- 
genstände deliriren. 

Der  Vf.  beschreibt  nun  ausführlich  die  die  Selbst- 
mords-NMonomanie  begleitenden,  somatischen  und  psy- 
chischen Störungen,  und  endigt  mit  dem  Ausspruche: 
dass  von  diesen  Krankheitszuständen  bis  zum  Wahn- 
sinn, der  Raum  nur  ein  kleiner  sei. 

Was  die  Drohungen  der  Kranken  mit  dem  Selbst- 
morde betreffe,  und  dass  solche  von  den  Aerzten  als 
Vorboten  angesehen  werden,  so  miisse  man  denselben 
keinen  zu  grossen  Werth  beilegen,  denn  am  selten- 
sten verwandelten  diese   sich  in  die.  Wirkliche  That. 


In  gewiMw  FiUm  aber  liesMo  diMe  Lypenift« 
iiiad  ilir  Project  in  unvoniobt^peA  Bedtn  oder  in  «i« 
Ben  Augenblicke  dee  Zorne  durchsGUnmern ;  denn 
sei  ee.naükrlii^h  ratbeam,  der  Handlung ¥orsiehUg enU 
gegen  su  wirken«  Auch  die  Ausübung  dea  9^bsi* 
mordes  an  sieh-  biete  dem  Aste  ein  grosses  Interesse^ 
theils  in  Beireff  der  ihn  Begleitenden  Synf  tone^  theile 
in  der  Art  der  Ausfuhrung.  • 

Von  gans  geringfügigen ,  oder  gar  Ucherlielie« 
Mitteln ,  die  hin  und  wieder  von  Krauken  nu  ihrer 
VerniebtUDg  angewendet  werden ,  fuhrt  Vf»  einige  in- 
tereasante  Bespiele  an. 

Die  Umstände,  welohe  den  Selbstmord  b^gieiteaii 
spiegeln  steh  gewdhsitich '  in  den  Leidenschaften  oder 
den  äeVobnheiten  des  Vollstreckers  treulich  ab.  Ei* 
»ige  suehen.die  Dunkellieit  und  die  Stille  auf,  ver- 
stecken sich,  entfernen  sich  Von  Eltern  und  Personen, 
weiche  ihnen  theuer  sindf  und  wollen  nicht,  dass  maa 
den  grossen  Akt,  den  sie  au  begehen  beabsichligeiw 
ahnen  solle.  Andere  wandeln  wieder  den -entgegen- 
gesotten  Weg,  lieben  das  GertascbvoUe  (Aufsehen) 
und  die  Tsgesbielle.  Rachgier,  Eitelkeit  oder  Eigen-» 
hebe  leiten  diese  in  ihrem  Vorhaben ;  Vf.  erw&hnt  der 
letstern  mehrere,  die  sieh  im  Jahre  1843  in  Paris 
kurz  nach  einander  sugetragen  und  die  dffsntliche  Auf* 
merksamkeit  in  hohem  Grade  in  Anspruch  genommen 
haben.  Sonderbare  Abweichung  des  Verstanden  ruft 
Vf.!  —  Personen^  die  alle  Achtung  vor.  den  gfttttt«* 
dien  'und  -menschlidien  Gesetnen  verloren  haben,  Blei«- 
ben  nMits  desto  weniger 'noch  Sklaven  der  ^öjbntli«* 
dMu  Meipung,  mit  der  sie  nicht  xu  brechen  sich 
nnteratehen.  im  Begriff  die  Erde  zu  verlassen,  wnn* 
sdien  sie  noch  die  Beachtung  Anderer:  waa  könne 
wohl  mehr  als-  dies  die  nerrüttete  Himthfttigkeit  er** 
kennen  lassen!  Auch  der  starre  Wille,  der  eieb.aul 
des    S^batmords« Monomanie  verbinde,   konMue.deiii 
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anderer  Bfonooianioen  gleieh.  Wer  sieh  epfern  wolie^ 
yernAcUissige  es  niehl^  sioh-gegen  teine  eigne  Sclivr&* 
ehe  -zu  waffnen^  und  kraftige  Maassregaln  mueten  das 
Vorhaben  ausfahren  halfen«  Vide  wenden  mehrere 
SlitieUau  gleieher  Zfcit  an^  um  uberaeugt  su  sein, 
keinen  falls  dem  Tode  entrinnen  £u  kdnnen.  Banige 
nehmen  vorher  Opium  bis  kuV  Betäubung;  Andere  be* 
rauschen  sich  vor  der  Vergiftung;  wieder  Andere  be« 
festigen  Steine  an.  die.Füsse,  ehe  sie  in  den  Fluss 
gehen  u.  s.  vr. 

Eine  der  Aaturliöhslen  Folgen  in  der  Festigkeit 
des  Gedankens  zum  Selbstmorde  begrÜDde  die  Wie?«- 
derholung  des  Versochs.;  mit  Scheiteruiig  des  ersten 
sei  nedi  nichts  beendet,  man  müsse  die  Wacijisnmkeit 
verdojppeln,  weil  sonst  die  Krise  sich  ern  euer jf  werde, 

Esquiroi  erzählt  von  einer  Dame, .die  alle  mog«* 
liehen  Selbstmordsversuehe  gemadit,  bis  0s  ihr  cod- 
lieh  nach  18'  Monaten  treUfi  aller  mogHcben  Bowa-r 
ehung  dennoch  gelungen  war«. 

Obschon  die  Selbstmords  -  Blonomanie  einen  ra- 
schen Verlauf  machen  könne,  so  finde  dies  doch  nielit 
gewöhnlich  Statt ;  denn  in  den  ver|»&ltnissma0sig  mei- 
sten F&Hen  vermindere  sich  die  KriMikheit  aümäblig 
um  nachher  ganadich  zu  versQhwindcQ.'  Man  beobachte 
dann  eine  gleiclizeitige  Verbesserung  des  somatischett 
wie  dtfs  Scelen-»Z«intandes«  Die  Verdauung  geschehe 
mtt  weniger  Besehwerde,  di^.KJeidung. werde  regu- 
läre, der  Appetit  besstar,. der  Scblftf  inhiger  u.s^w^. 
der 'Kranke  sei  lebhafter,  fröhlicher,  er  sücbe  di^  Gc* 
seitigkeit  und  stosiie  den  Ttpui  iiieht,  nuffick,  de«  Uhu 
die  Frenndseliaft  gewähre«  Die  Deiuer  der  MonooMH 
ni»  des  SribstmorÄss  habe  iiicbts  fieslimmtes  und  ver-i 
m&ge  sich  bis  -aw  mehreren.  Monaten  hinftuziehea. 
ttiehijs  desto  weniger  d&rfo  vergessen  wer^biti  dass 
4ie  Wesen tBcbe  Vr^aehe  einj^n  offeiibarea  Biiiflum  aitf 
den  mehr  oder  wenigie«'  sehpeHen  Verlauf  die$ea  L«ir 
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^lens  beBttsa«  Die  duroh  Zorn  «ntalmAdene  SellMU 
mords  •  Mononiani«  dauere  nur  kurseZeil,  und  endige 
sehr  keld  durch  die  Tbet  eelbel. 

Seheitere  eber  in  dieeeni  Falle  das  erste  Atten* 
tat,  so  eUtseheMe  dies  eft,  und  heile  die  Krankheit 
ginislieh. 

Die  Monomania  suieidii  sei  auch  sunreilen  intern 
mittireftd.  Fair  et,  in  seinem  Werke  de  fhypocheB* 
dtte  et  du  Buicide  S.  LOI,  theile  eine  Beobachtung  mit, 
wo  die  Neigung  cum  Selbsl morde. diit  ÜTpocIiondrie 
abgewechselt  habe,  per  Qrund  sur  Intermissien  sei 
in  der  Regel  unelrorschbar.  In  einigen  F&Uen  habe 
man  den  Verdauungsakt  beschuldigt,  am  häufigsten 
Uterinbeschwerden  als  die  wahre  Ursache  erkannt* 

Auch  einen  epidemischen  Charakter  kdnne  die 
Selbstmordsmonomanie  annehmen-,  wo£u  die  in  Egyjf* 
ten,  SU  Vilet,  nu  liyon^  su  Mansfeld  (1097),  sa 
Reuen  (1806),  su  Saint« Pierre -Mont« Jean  (181S) 
die  Beispiele  lieferten.  Die  furchtbarste  Epidemie  der 
Art  habe  aber  Versailles  im  Jahre  17fMI  mit  1300 
Opfern  aufeuweisen  *  gehabt; 

Um  die  krankhaften  Veranlassungen  su  solchen 
Handlungen  noch  mehr  zu  begründen,  bringt  Vf.  sie 
mit  verschiedenen  nervQsen  Zuständen  in  Vergleich, 
die  ahnttoh  sich  entwickeln  und  gleichifaUs  über  eine 
grosse  Zahl  von  Individuen  sicli  verbreiten.  Kr  er* 
innert  an  die  Qu&ker  zu  Cevennes,  an  die  Veraück« 
ten  au  Saint-Af  edard,  an  die  Gottesforehtigen  zu  Lon^ 
doB  u.  8*  w.  Wenn  •  daher  der  Selbstmord  ein  Liastet 
oder  ein  Verbrechen  w&re,  w&rde  er  sich  dann,  fragt  Vf.^ 
KD  verschiedenen  Epoclien  auf  epidemische  Weiee  zeU 
gen  können  f  habe  man  jemals  fipidemieen  der  liebe^ 
der  Fireundscliaft,  des  Hasses,  der.  Klugheit,  der  Giite, 
des  Geizes  u.  s.  w.,  mit  einem  Worte,  Bpidemieen  der 
Gefühle  und  Leidenschaften,  beobachtet  ?  Die  patho* 
logisch  Anatomie  biete** bei   der  Monomania  sniodü 
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nichts  BeaoiHlefes;  man  finde  entweder  gftr  tiidMd, 
oder  das  was  man  bei  anderen  Monomaaieen  auch  an- 
getrofTen  habe.  Die  Aetiolog^e  der  SeHKatiDordemeuo* 
manie.  zeige  Wieder  mit  der  anderer  Monomanieen 
viele  Vereinigungspuiikte.  Die  hier  in  Hede  stelie.nde 
Monomanie  verfolge ,  wie  jede  andere  ^  den  Manschen 
jedes  Hanges  und  Standes^  sie  suche  ihn  in  den  Hüt- 
ten wie  in  den  PallXsten  auf ,  in  tiem  Taumel  des 
JLaixps  und  der  Ueppigkeit^  wje.  in  der,  Trübsal  uad 
der  Beklemmung .  des  Elends.  Wenn  •  daher  >dieai» 
Krankheit  sich  nur  mit  moralischer. Verdorbenheit  Vec-r 
bände,  wurde  sie  dann  nicht  audi  bur.b^i  solchen  In- 
dividuen angelrpffeji  werden  >  dereh  Neigungen  und 
Gefühle  entartet  seiend  Nun  zeige  sich  dies  aber 
ganz  ander»:  Der  Selbstmord  find^  «ich  ebensowohl 
und  in  gleichem  Verbältniss  bei  Menschen ,  deren  In- 
tellrgeuz,  Erziehung  .uvd  äewohnheiteii  sich  ^hr  von 
einander   unterscheiden.     Um  sich  von  .dieser  Wahr- 
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lieit  zu  /überzeugen  ^  genüge  es.  die  ^statistischea  Ta-« 
bellen  y  hinsichtlich  der  Aetiologie  der  verschiedenen 
Species  der  Geistesverwirrung^  zu  vergleichen.* 
)  Zu  den  prädispohirenden  Ursachen  zahlt  Vf.  vor- 
zugsweise die  Erblichkeit;  bliese  sei  aber!  nieht  nur 
dann  vorhanden,  wenn  der  Vater  oder  die  Mutter  sich 
selbst  getodtet  haben,  sondern  müsse  auch  schon  da 
in.Anregiuig  kommen,  wenn  irgend  eme*  Seelenato- 
fung,  oder  auch  nur  neurargisehe  Zustände  bei  ihnen 
wahrgenommen  werden^  weil  beide  das  KigentkCun- 
lidie.  der  Umwandlung  in  höhere  Krankheitaspeeies, 
und  namentlich  in  Selbstmord^- Monomanie  bei  den 
Descendenten  besitzen.  Dies  sei  eine  so*  einfache  und 
gewöhiiliche  Beobachtung,  gegen  die  man  nichts  ein- 
wenden könne.  Die  vielfältigen  derartigen  Melamor«« 
phosen,  welche  maA  h&ufig  in  einem  und  demselben 
Individuum  beobaphte^  .dürfen  schon  a  priori  beweisen, 
wie  laicht  diese  sein  müssen)  wepn  sich  die  Krankheit 
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durch  ErbschAfl  übertragen,  und  sie  von  einer  Gene- 
ralion sur  andern  übergehen  wolle.  Man  werde  da- 
bei aueh  die  seltsamsten  Complicalionen  erblicken,  weil 
jeder  Mensch  seine  angeborne  Anlage  nach  personel«^ 
len  Bedingungen^  nach  Art  erlangter  Ersiehüng,  nach 
seinen  Gewohnheitert,  nach  physischen  und  moralischen 
Einflüssen,  die  auf  ihn  wirken,  niodificire. 

Die  grössere  2ahl  der  Selbstmorde  finde  zwischen 
dem  SOsten  -und  40sten  Lebensjahre  Statt ;  aus  die- 
sem Gründe  habe  man  sogar  dem  Alter  einen  gewis- 
sen Einfluss  beigelegt,  was 'sich  aber  natürlich  nur 
auf  die  grössern  Verpflichtungenjenes Lebensabschnitt 
tes,  die  durch  mannigfache  Störungen  innere  Zer- 
würfnisse herbeizuführen  vermögen^  beziehen  könne; 
Zu  grosse  Geistesanstrengung,  Romanen-Lecfure,  Mu- 
sik, Schauspiele,  Müssiggaug,  Einsamkeit,  tragen  in 
demselben  Yerhältniss  zum  Selbstmord,  wie  zur  Er- 
zeugung des  Irreseins  überhaupt  bei.  Was  die  JVach^ 
ahmung  als  pr&disponirende  Ursache  ziim  Selbstmorde 
.betreffe,  so  sei  sie  eine  so  wirksame,  dass  ein  Selbst- 
mord in  einer  *  Irjrenanstalt  oder  in  einer  bestimmten 
Gegend  stets  einen  oder  mehrere  solcher  Akte  nach 
sich  ziehe.  Kein  rechtlicher  Grund  könne  diesen  Hang 
zum  Selbstmord  erklären,  höchstens  lasse  sich  die 
Analogie  dabei  zu  Rathe  ziehen,  Und.  die  Uebertra- 
gufig  vieler  nervösen  Krankheiten,  wie  Hysterie,  Epi- 
lepsie u.  s.  w.,  damit  vergleichen. 

Der  Einfluss  der  Nachahmung  beschranke  sich 
nicht  allein  atif  die  Aufopferung  des  Lebens,  sie'  dehne 
sich  aueh  auf  die  Mittel  aus,  die  dazu*dienen  sollen. 
In  der  Epidemie,  von  Lyon  stürzten  sich  die  Weiber 
in  die  Rhone;  zu  Saint-Pierre-Mont-Jean  (Waliser- 
land) hingen  sie  sich  auf;  ebenso  die  Mädchen  zu 
Milct. 

Die  Erwägung  Aer  bestimmenden  Ursachen  des 
Selbstmords ,  meint  Vf. ,  dürfe  am  besten  dazu  beitra- 
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g0B^  die  grosse  Aebnllchkoit^'  welehe  vwi^^itn  dieMii  . 
und  denen  des  Wahnsinns  beeiteliey  kennen  kn  ler-* 
nen :  zur  ersten  Reibe  gehöre  die  Li^be ;  gekränkie 
Eigenliebe;  dann  Bnteiirung  und  Schande;  Haas  md 
ISifersucht.  Der  betrogene  Ehrgeiz,  die  Wendung  des 
Glucks  nehmen  ebenfalls  an  den  Ursachen  Theil,  die 
einb  Störung  in  der  Hirnthatigkeit  herbeiführen ;  eben-* 
Ho  häuslicher  Verdruss^  Qewissensbisse,  übertriebene 
Besorgnisse,  plötzlicher  Schrecken  u.  s.  w. 

Zuweilen  führe  auch  der  Zorn  ein  Delirium*  her« 
bei,  -das  ini  freiwilligen  «Tode  ende;  damit  solle  aber 
niehl  gesngt  sein,  dass  alle  Menschen,  die  in  j&orii 
gerathen,  Wahnsinnige  seien;  sondern  man  könne  sich 
nur  nicht  verhehlen,  dass  die  Vernunft  grosse  Qe- 
fahr  laufe,  wenn  jener  Affect  sich  zu  oft  erneuere« 
Aehnlich  müsse  man  alle  Leidenschaften  in  ihrer  Wir- 
kungsweise betrachten,  wenn  sie  den  Selbstmord  als 
Grund  bestimmen  sollen.  Endlich  führt  Vf.  noch  ver- 
schiedene physische  Veranlassungen  an,  z«  B.  den 
Missbrauch  spirituöser  Getränke,  \relcher  zuletzt  mo- 
ralische Schwäche  und  chronische  Manie  erzeuge; 
9f issbrauch  des  Geschlechtstriebs,  Oj(u^nie,  Mepstrua- 
tionsstörungen  u.  s.  w.  Die  Beobachtung ,  dass 
Frauenzimmer  sich  vorzugsweise  während  d^r  Alon* 
struations-Epoche  tödten,  sei  nicht  selten. 

Man  treffe  auch  Menschen  an,  welche  keineswegs 
irre  seien,  und  nichts  destoweniger  in  ihren  Manieren, 
^hrem  Charakter,  ihren  Gewohnheiten,  etwas  so  Un- 
gewöhnliches, ihrer  Umgebung  .Auffi|llendes  besilzen. 
Noch  zu  vernünftig/  um  sie  schon  für  Irre.auzusehen, 
und  wieder  zu  irre ,  um  in  der  Kategorie  der  Vernünf'* 
tigen  beibehalten  zu  werden,  nehmen  sie  eine  Ajrl 
von  Mittelzustand  ein,  der  sie  mit. dem  Namen  von 
Originalität  bezeichne.  Hier  dürfe  man  gestehen,  dass 
Menschen  dieser  Art  bestsäudig  mit  dem  Deürium 
bedroht  werden^  und  wenn  sie  sich  freiwillig  den  Tod 
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g^ebeii  sollieoy  kaoae  rn^n  dfin  «ichera  Ausspruch  thun^ 
d«s3  sie  einem  delirireiiden  ViodruiDlke  gehorcht  haben. 
Die  Behandlung  der  Monomanis  suicidü  habe  nichts 
Sigenüivialiches  und-  unterscheide  sich  durch  Nichts 
von  der  Cur  anderer  Monomanieeo  ^  da  sie  ebenfalls 
physisch  und  moralisch  in  Betracht  kommen  müsse. 

Die  moralische  Behandlung  dieser  Monomanen 
sei  di^  wichtigste y  aber  auch  die  schwierigste^  weil 
sie  von  dem  sie  leitenden  Arzte  eine  grosse  Anfor« 
derung  an  aarmerksamem  und  klugem  Benehmen  und 
an  Gewandtheit  in  der  Behandlung  psychisch  Erkrank- 
ter überhaupt  mache. 

Wie  man  bei  chronischen  Zuständen,  dieser  Mo- 
nomanie an  Herstellung  des  Kranken  nie  verzwcireln 
dürfe,  davon  gebe  Esquirol  den  Beweis,  dem  es  in 
einem  Falle  erst  nach  vielen  Monaten  gelungen  sei, 
einen  solchen  Leidenden  von  seinen  zahllosen  An- 
schlägen zum  Selbstmorde  abzubringen  und  zu  heilenJ 
Die  Prophylaxis  des  Selbstmordes  habe  ihre  Aufgabej 
den  Kranken  von  allen  auf  die  That  einwirkenden 
Veranlassungen  entfernt  zu  halten  j  Leidenschaften  zu 
bekämpfen  u.  s.  w.       . 

In  dem  dritien  und  letzten  Abschnitte  beleuchtet 
der  Vf.  einige  Ein  würde,  die  ihm  gemacht  werden 
könnten.  Man  würde  z.  B.  sagen  >  die  Statistik  sei 
zu  erweisen  im  Stande,  dass  der  Selbstmord  zu  den 
Verbrechen  gegen  Personen  und  Eigonthuro,  zum  Kin- 
desmord^  dem  Morde  überhaupt  u.  s.  w.  in  einem  glei- 
chen Verhältniss  stehe,  demnach  dürfte  der  Selbst- 
mord derselben  Natur  als  jene  Verbrechen^  und  daher 
eben  so  strafbar  sein  u.  s.  w.  Vf.  müsse  jedoch  hier- 
auf erwidern,  dass  diesen  Statistiken  andere  von  dem- 
selben Werthe  entgegengestellt  werden  konnten.  Er 
könne  daher  der  Einsprache  von  Seite  der  Statistik 
BW  eine  secuadäre  Wichtigkeit  beimessen,  am  wenig- 
steii  aber  dem  Gedanken , .  dass  das  bestimmte  Ver- 
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hältqisB  in  der  SumittB  der  Selbstmorde  von  eioer 
Demoralisation  der  Individuen  i^bh&ngen  soUe^  einen 
Werlh  beilegen. 

Wenn  mau  ferner,  um  das'  Verbrecherische  der 
Selbstmordshandlung  zu  begründen ,  behaupten  wolle, 
dass  diese  mit  bestimmten  Verbrechen  *  sich  *  in  fler 
Zahl  gleiph  zeige,  so  sei  dies,  ein  schwerer  Irrthum, 
wenigstens  nur  eine  gewaltsame  Zusammenstellung. 
Ware  auch  die  Statistik  in  ihren  Berechnungen  wahr, 
so  seien  es  doch  die  daraus  gezogenen  Folgerungen, 
dass  die  vervielfältigten  Selbstmorde  auf  Zui^hm'e 
der  Immoralitat  beruhen,  keinesweges.  Ueberhaupt  habe 
die  Zahl  der  Selbstmorde  sich  gar  nicht  vermehrt, 
sondern  nur  die  häufiger  als  sonst  erscheinenden  Ta-* 
gesliteratur  sie  mehr  verofi^entlicht. 

Auch  sei  man  verschiedensei tig  bemüht  gewesen, 
in  dem  gleichzeitigen  Selbstmord  das  Verbrecherische 
der  That  zu  beweisen.  Vf.  müsse 'aber  darauf  wider- 
holt  erwidern,  wie  man  dabei  den  Hauptpunkt  dar- 
zuthun  vergesse,  ob  die  gesellschaftlich  sich  selbst 
getodteten  Individuen  auch  in  einem  völlig  gesunden, 
in  einem  intellect'uellen  Zustande  gewesen  oder  nicht. 
Ausserordentlich  selten  sei  es,  in  den,  dem  Selbst- 
morde vorhergehenden  Handlungen,  oder  in  dem  von 
dem  Kranken  hinterlassen en  Schreiben,  nicht  Spuren 
einer  wahren  Geistesverwirrung  anzutreflTen.  Den 
Selbstmord,  einer  fehlerhaften  Erziehung,  dem  Han- 
gel an  Religion,  oder  falsch  verstandener  Philosophie 
Schuld  zu  geben,  habe  ebenfalls  keine  volle  Gültig- 
keit, es  könnten  dies  wohl  bestimmendey  aber  niemals 
prädisponirende  Veranlassungen  sein,  und  für  sich 
iiicht  die  furchtbare  Krise  herbeiführen. 

Endlich  der  Einwurf,  dass  die  Wilden  sich  nicht 
selbst  tödteten,  um  damit  wahrscheinlich,  aber  auf  eine 
negative  Weise  darzulegen,  wie  der  Civitisation  die 
wahrhafte  Culpa  zur  Erzeugung  der  Selbstmords-Mo- 
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Domanie  beizamessen  wäre,  enihalie  viel  Gewagtes 
und  zugleich  Lächerliches.  Man  kenne  eben  so  wenig 
alle  Selbstmörder  der  civilisirten,  wie  alle  der  unci%n» 
lisirten  Länder;  keine  Untersuchung  der  Art  bei  den 
letzteren  sei  bekannt,  und  noch  weniger  habe  man  die 
Zahl  und  die  Species  ihrer  Krankheiten  ermitteil. 
Aber  in  Ermangelung  genauer  Statistiken,  müsse  man 
über  den  moralischen  Zustand  der  Wilden  die  Mei- 
nung  der  Reisenden  hören,  und  da  lasse  sich  doch  un- 
ter'Anderem  AdaJn  Smith,  in  seiner  Theorie  diss 
sentiments  moraux,  vod  den  Wilden  Amerikas  folgen- 
dermassen  vernehmen*: 

Leur  maintien  et  leurs  discours  sotit  toujours  cal- 
mes  et  composes,  et  n'snnon^ant  qu'une  ime  trän- 
quille;*  mais  leurs  actfOns  sont  ordinairement  furieuses 
et  violentes.  II  n'est  pas  rare  de  voire  les  personnes 
de  r&ge  et  du  sexe  le  plus  timide,  lorsqu'elles  refoi-f 
vent  quelque  l^gbre  rtfprimande  de  leur  mfcre,  se  doh- 
ner la  mort  sans  proMrer  aulres  paroles  que  Celles- 
.d:  Vous  n*aurez  pas  limgiemps  une  fille. 

Mahsfetd. 
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des  Calmeil  Bearbeitet.  Halle«  (Schwetschke) 
1818.    VIII  u.  «96  S.    8. 

CHistorisch.) 

Schlemm  (Dr.  Tb.)  ^  Bericht  über  das  britische  Irren- 
wesen in  Hinsicht  auf  Einrichtungen  und  Bauart 
der  Irrenhäuser»,  auF  Verwaltung  und  Heilkunde, 
nach  eigenen  Anschauungen  gegeben.  Mit  zwei 
Steindruckiafeln.  Berlin.  (Alb.  Förstaer)  1848.  X 
u.  ««5s/.8. 
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^tker  (Dr.  J.  F.  C.) ,  Ueber  Viaionen.  Eine.  Vorle- 
sung gehalten  im  wissenscbafUichen  Verein  su  Berlin 
am  99.  Januar  1848.  Berlin,  (fh.  Chr.  Fr.  Enelin) 
1848.    93  S.    8. 

Beldemann  (Th.  Dr.  med,)^  Zur  Erklärung  der  Träume 
•und  des  Nachtwandeins.  Eine  Vorlesung.  Lübeck*. 
(E.  Boldemann)  1848.    44  S.    8. 

Drechsler  (Th.  Dr.  phil,),  Der  Selbstmord,  betrachtet 
im  Verhältniss  2um  allg.  sittlichen  Wesen  des  Goi« 

stes.   Basel.  XFel.  Schneider)  1848.  XII.  u.  HS  S.  8. 

Der  Melbfltmord  ^welcher  im  Zustande  des  Walnuinne  aus- 
geführt ivird'%  durfte,  wie  auch  der  Titel  besagt,  i^nter  deu 
weseBtlichea  Theilea  der  Abbandlang  keinen  Platz  erhalten. 
Der  Verf.  Iietrachtet  als  Ursache  des  Selbstmards  Emaiigeluug 
wahrer  Ideen  von  Gott  uad  Geist  Die  Mittel  sur  Verhütung 
4es  l^elbstaiords  ergeben  sich  hiernach  von  sei  bat.  • 

Täsebetk  (G.  Ferd.  Vice-Prosector),  Die  Nerven 
des  menschliehea  Kopfes.  Nach  eigenen  Unter« 
suchungen  geschrieben  und  durch  Abbildungen  er- 
läutert. Zweite  Ausgabe.  Braunschweig.  (G.  C  E. 
Meyer  scn.)  184&  IV  u,  35  S.  gr.  4.  Mit  6  lith. 
Tafeln. 

Der  nervus  crotapHticus  Cport.  min.  n.  tHgem.),  welchen 
Paletta  schon  für  einen  besondern  Nerven  hielt,  darf  nach  den 
Untersuchungen  des  Verf. 's  nicht  «um  Sten  Aste  des  trigem. 
gerechnet  werden.  • 

Herbst  (Dr.  Gust.^  Prof.  in  Gottingen)^  Die  Pacinisehen 

Körper  und  ihre  Bedeutung.    Ein  Beitrag  zur  Kennt- 

niss  der   Nervenprimitivfasern.     Mit   Abbg.   auf  Itt 

üthogr.  Tafeln.  Göttingen.  (V^andenhoeck  u  KuprechtJ 

1848.    VI  u.  141  S.    8. 

Der  Hr.  Verf.  ist  *zu  dem  Ergebniss  gelangt ,  dass  diese 
Körperchen  zu  den  Nervenprimitivfasern  in  der  engsten  Beaiie^ 
hung  stehen,  däss  sie  Theile  und  zwar  die  peripherischen  Kiideii 
von  Nervenprimitivfasern  sind ,  nnd  daj«s  die  wesentlichen  Mo- 
mente ihrer  Kinricbfuiig  als  unzweifelhafte  Norm  für  die  peri- 
pherische Endigungsweise  sammtUcher  Nervenprimitivfasern  an- 
gesehen werden  dürTen. 

Fieinfts  (Dr.  Reb.),  Die  Hamospasie,  .Geschichte,  Be<» 

Schreibung,  Amveiidung  und  Wirkungen  der  grossen 
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* 

'  Vtenteusen  Junod^s   oder  dea  Seliropfttiereto^    vod 

'  physiolog.   uud   therapeut    Standpunkte    au»   nach 

*  eigenen  und  fremden  Erfahrungen  dargestellt.   Nebst 

einer  Tafel  Abbildungen:    Leipzig.   (L.  Voss}  1848. 

.     XIV  u.  186  8.    8. 

lieber  Attweiidttiig  der  hftoiospastischen  Apparate  auf  Gfi- 
steskrankheiten  sind  keine  erheblichen  Versuche  ii|id  Erfahruntsen 
iDi^etheilt.  Bonnard  sa^st  in  seiner  Schrift:  de  l'H^mospasfe, 
Oll  d^placemetit  möcanique  du  sang  etc.  Paris  k  }a.  librairie 
sociale  1840.  8.  XI  u.  98  S.  p.  42:  er' behandele  gegenwärtig 
Epileptische,  welche  »ich  wirklich  «n  bessern -scheinen,  und.  avch 
Irre  mit  Neigung  zum  Blodsjnn  oäer  zur  Narrheit.  Die  Erfah- 
rung Iseige  ihm,  dass  bei  diesen  Kranken,  we'lx^he  noch  häufig 
nach  den  älteren  Methoden  ohne  Erfolg  behandelt  werden,  schöne 
Resultate  gewonnen  werden  kennen.  Bestätigende 'Beobachtun- 
gen führt  er  nicht  an.  Nach  den  von  Ftcina«  mftgeth eilten 
Beobachtungen  dfirfte  der  Schröpfstiefel  oder  Schröpfcy linder 
bei  Epileptischen  nur  mit  grosser  Vorsicht  anzuwenden  seiu. 
Bounard  erzählt  p.  43  ausserdem  folgende'  Beobaehtnng,  unter 
der  Ueberscbrift  „chronische  Gehirncongestiooen":  Der  Yicotate 
d'A.,  21  Jahr  alt,  ist  seit  6  Jahren  geisteskrank,  menschenscheu, 
schweigsam,  jähzornig,  fortwährend  mit  Spielerei  beschäftigt, 
wahrscheiulich  Onanist,  aber  sonst  gesund.  Drei,  Hämospasieen 
an  den  Untersclienkeln  reichten  »hin ,  in  ihm  die  Sehnsucht  nach 
den  Seinigeu  zu . erwecken  und  seinem  Geiste  eine  andere  C?) 
Richtung  zu  geben.  F.  bemerkt,  dass  sich  auch  fiiglich  wenig 
von  der  Hämospasie  für  solche  Zustände  erwarten  lasse;  er  habe 
dreimal  Gelegenheit  gehabt,  mehre  Hämospasieen  bei  Geistes- 
kranken zu  inachen,  deren  Irresein  er  freilich  nicht  auf  Rechnung 
einer  Hirncoiige!«tion  setzen  konnte,  aber  bemerkte  auch  nicht 
die  geriiigöte  Wirkung  auf  das  Benehmen  uud  das  "Wesen  dieser 
.Personen,  i^.  145—147.) 

Da  die  Uämospasie  aber  CS.  182  ff.)  mit  Nutzen  ge- 
braucht wird,  a)  „bei  solchen  krankhaften  Zuständen,  |i*elche 
durch  eine  zeitweilige  Abspannung  des  Gefässturgors  und '  der 
(Gef&ssthätigkeit  im  |;arizeu  Systeme  oder  in  einzelnen  Thei- 
len  gebessert  oder  gehejit  werden  können;  b)  bei  Störnngen 
welche,  von  Exsudaten  herrühren,  deren  Aufsaugung  der  bei  der 
Operation  eintretende  momentane  Blutmangel  einleiten  und  wie- 
derholt anreisen  kann,  aber  mit  Sicherheit  nur  dann,  wenn  diese 
Zustände  neben  einer,  der  entzündlichen  fibrinösen  Krase  nahe 
stehenden  oder  eine  hämospastische  Anschwellung  bedingenden 
Blutbeschaffeuheit  besteheii'^  —  also  deren  Anwendung  ganz  beson- 
ders auch  beiKatkrrhen,  Rheumatismen,  entzündlichen  Affectionen 
des  Gehirns  und  Rückenmarks,  bei  Gehirnhyperämie,  chronischen 
Gehirncongestionen,  Apoplexie,  Rückenmarksleiden,  Amenorrhoe, 
so  möchte  die  Anwendbarkeit  und  Anwendung  der  gro.ssen  Veu- 
tottsen  Jnnod's,  des  Schröpfcylinders,  so  wie  des  Schröpfstiefels 
de*  Verf. 's,  bei  psychischen  Kranken  mit  derartigen  körperlichea 
Krankbeitszuständen  viel  für  sich  haben,  und  namentlich  zu- 
nächst und  zumeist  sich  eignen  für  die  ersten  Anfänge  der  De- 


»enti«  paralytiea«  ▼•r  und  M  EutalehttBg  de»  »iHitiiMiiiUii 
Grös^rnwahaei,  «o  wie  ntr  aiejenigen  FUle  von  MelanehoUe 
mit*  dem  Charakter  derDepremiion  (nicht  Exaltation  :  LypeoMUiie), 
MorosttAt,  Ahoolie,*  welch«  durch  venibie  Conatitation  «ad  Con- 
gestion  nach  dem  Kopfe  nnd  Gehirn  uraäohllch  »ithedinKt  nnd 
unterhalten  ^verden. 

Wagner  (Rud.) ,  Handwörterbuch  der  Physiologi«  mit 
Rücksicht  auf  physiologische  Pathologie. 

.    HL  Bd.  f.  Abth.  1647  enthalt: 

Purkinje^  Sinne  Im  Allgemeinen. 

Jl.  Wagner^  ^mpathlscher  Nerv,  Clanglienatmetor  nnd  Nerven- 

endiisunfe. 
Budge^    sjrmpath.  N^rv  mft  besonderer  Rflokalcht  anf  HerMhe- 

wegnni^. 
A.  Wagner^  sympdtb.- Ganglien  des  Uernene.    Kneat«. 

HL  Bd.  S.  Abth.  enthält: 

SpiesM  (O.  AO9  krankhafte  Störungen  In  der  Tbitigkeit  den 
Nervensystenra  C^erveiikrankheiteu). 

Heinrich  (Dr.  C.  B.),  Krankheiten  der  Milz.  Leipzig. 
(Voss)  1847.    XVI  u.  459  S.    gr.  8. 

Am  Scbliiflse  des  ersten  Capitels  Erw&bHQQg  der  bei  Mila- 
krankheiten  heohachtrten  ^iee!en8törl1n|l;en  nnd  Aufjsählqng  der 
Milsabnormitäteii  heiüiectionen  Geisteskranker,  wobei  die  lieber- 
xengiing  ausgesprochen  wird,  dass  von  einer  psychischen  DignUAt 
der  MiU  nur  in  so*fern  die  Rede  sein  könne,  als  Krankheitsan- 
stände derselben  nicht  unmittelbar,  sondern  einzig  dorcli  Rück- 
wirhnnie  auf  das  Nervensystem  und  fnsbesondere  anCdaa  Gehirn 
krankhafte  Seelenstimi^ung  zur  Folge  haben, 

Esquiros  (Alph.),  Paris,  oder  die  Wissenschaften, 
öffentlichen  Anstalten  und  die  Sitten  im  nennzehn- 
ten  Jahrhundert  Stuttgart*  (J.  B.  Müller)  1818. 
Erster  Band  347  S.  Zweiter  Band  339  S.     8. 

Der  2te  Band  hat  zum  Inhalt  v.  S?.  1  — 196  die  Irrenhtiuser^ 
beginnt  aber  sofort  mit  den  Hallucinationen ,  alitO  mit  der  mo- 
dernsten vor  herrschendsten  Richtung  und  ergeht  sich  dann  weiter 
über  Geschichte,  Ursaehen,  Verläufe  und  Formen  des  Irreseins, 
Behandlung,  Isolirung  der  Irren,  und  schliesst  mit  BicMre  and 
den  Privat  -  Irrenanstalten. 

Die  Kinleitung  beginnt  mit  den  Worten :  „Rom  ist  eine  Brin- 
nenn^^  JLondon  eine  Fabrik,  Paria  eine  Idee  in  einem  Rahmen 
vonl3tein'\  nnd  $chlie9»t  aoi  „Die. Mission  unserer  st tadt  Ist  nooh 
nicht  beendigt,  nnd  noch  nie  hat  »ich  der  Fortschritt,  dessen 
Spmren  wir  hier  verfolgen,  so  mftchtig  und  so  ausgebreitet  .kund». 
Plfi§tbtn^  als  in  unserem  gewaltigen  neunzehnten*  Jahrhundert, 
das  noeii  kaum  in  deir  HAlfte  seiner  Lanfhahn  in  -bo  gltnaeitdem 
Lidit»  aoliitrahlt.    Rin  elnslger  ernster  Umstand  bennmhJgt  die 
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Denker  -^^  die  Almaliii*  des  i£rfaribetis':aiid.  des  reUgidseii  Oe^ 
fühl«^  wie  frfther  die  rfimisohe  Oesellsdiäft  vor  dem  Ei-iicbejneii 
des  Cbristenthunis ,  so  'ist  aticli  die  heutige  Welt  —  imr  unter 
anderer  Gestalt  -^  von  demlJebel  des  liidiffereutismus  liedrolit. 
Uieee  Kraniiiieit  ist  in  der  Tliat  beunntliigend^  demi  die  damalige 
Gesellschaft  wäre  uiitergegatigen ,  wenn  man  ihr  iiici)t  settig 
genug  das  Blut  eines  Gottes  inoculirt  hätte;  .heutzutage  haben 
wir  lilcht  mehr  dieselbe  Arznei,  nicht  dieselbeu  Mittel  des  Heilä 
zu  erwarten  -^  es  wird  kein  Messias  mehr  etschelnen,und  der 
menschliclie  Gedanke  muss  also  selbst  auf  den  neuen  Grand  la- 
gen der  Wissenschaft  und  der  Philosophie  seine  Dogmen  wieder- 
iiersteHen.  —  £ine  langsame  mühevolle  und  sehmerzlicbe  Arbeit^ 
die  des  Zusammenwirkens  aller  hervorragenden  Inteillgenzea 
bedarf,  und  das  Herz  dpr  Völker  in  zitternder  Erwartung  erhält; 
Mitten  anter  den  geistigen  Finsternissen,,  fiie  das  Antlitz  der 
Erde  bedecken,  wendet  das  sterbende  Gewissen  der  Welt  seine 
Augen  instinktmässig  auf  Paris,  wie  die  Israeliten  in  der  Wüste 
auf  die  eherne  Schlange;  denn  dort  entwickelt  sich  in  der  That 
aus  all'  den  Korschongen  und  popiiläp  gemachten  Kenntnisseu 
ein  Gedanke  der  ]<Iinheit  und  der  Zukunft,—  and  dieser  Gedanke 
wird  die  Welt  errettend'  M)w, 

Ausländische. 

American  Journal  of  Insanity^  Vol.  IV.  1847  ti.  1848. 
(3,  H^ft«  Januar.) 

CVergK  Bd.  IV.  d.  Zeits^hr.  f.  Psychiatr.    8.6780 
Vier  Hefte  bilden  einen  Band.     15  Hefte  liegen  vor. 

BurMtt  (C.  M;);  Insanity  iesied  by  gdonce  and  shown 
tobe  a  disease  rarely  connected  with  permanent  or- 
ganic  lesion   of  the   brain   and   on  that  account  far 

.  more '  süsceptible  of  Cure  thati  has  hithcrto  been 
supposed.  London  (Sam.  Hfghley)  1848.  IV.  107. 
gr;  8. 

Achter  Jahresbericht  der  Direotoren  und  des  Superin- 
'  tendenten  der  Irren- Anstali  von  Ohio  für  das  Jahr 
1846.    Columbus^  1846.    75  S.    (^    (Peuisch.y 

^^Das  Werk  uit  fertig.'*  Plan  und  AusR|hrung  gebort  dem 
Velke.  Im  allen  Aufregungen  und  Wechseln  der  Parteien,  in 
allen  pecuniäreji  Veränderuiigen,  die.  seit  seiner  Begründunfi^  statt 
l^ndeB)  sind  seiue  Fortschritte  nie  einen  Augenblick  uugebitbriich 
gehemmt  worden.  Nicht  eine  einsige  widerratliende  ätimne 
wurde,  darüber  Ternommen.  CUeil  der  Anstalt,  weLcbe  solcbe 
Zieugnieee  den  JQegrniidern  und  Erhaltern  derselben  geben  kanDl) 
Die  Gebäude  wurden  .1836  angefaugea,,  kosten,  «lit  Einsohlnss 
der  Arbeiten  der  .^taatflgeCaugeaen,  166000  Dollars.    £Üe  k#iiiiett 
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aM  Knudra  amterbrkiKeB.    Dm'  iniM«!  w«Ne  liov«nfc«r  1838 
eröffnet.    Der  UaapUweck  ist:  Wiederberstelluiiis. 

Aofgeiiominen  wardeii  bisher*866  Kranke,  461  M.,  405  W.; 
für  247  wnrde  bezahlt,  619  wnrden  Tom  »taate  erkalten;  858 
jieeheiil  eutlasM»,  9t  starben.  4S0  waren  neue  ITAIle  CiinerHal'b 
eines  Jahres),  446  alte  Cnach  einem  Jahr).  Von  den  neuen  F&lleu 
wurden  90^Vim  Pröc.  geheilt,  von  den  alten  27  Proc.  Die  Re- 
sultate der  HeHwmßem  (9)  sckeüien  gann  aaasererdenllicli ;  ob 
sie  an  wirklipk  sind^  ist  eine  andere  frage*  Vom  Aflckrailön 
ist  nirgend  die  Rede.  Je  Mehr  von  den  als  gebeilt  Entlaaseaen 
röckfailig  geworden  und  je  öfter  diese  RAckflllligeu  immer  wie* 
der  aU.  gehoiK  ent&ssen  aurgtfOhrt  werden«  um  so  mehr  schein- 
bare, aber  um  so  weniger  wirkliebe  Heilungen.  Dass  die  anf 
den  „Wunsch  von  Freunden'^  Entlasseneu  auch  stets  als  gebeilt 
gezählt  werden,  ist  wahrscheinlich.  Die  Zahl  der  Kranken  am 
Mchluss  des  Jahres  war:  291.  Die  Generaltabellen  sind  auch 
hier  unvollständig  und  mangelhaft;  einzelne  Rubriken,  s.  B. 
„wahrscheinliche  Ursache ",  „Zustand*',  ohno  wissenschaftlichen 
Werth.  Die  22  Specialtabelleii  enthaUen  Branchbares  nur  Ver* 
volUtändignng  des,  öhrigens  vielfach  in  den  Berichten  in  einen 
todten  Formalismus  ausartenden,  statistischen  Tabellenweseus. 

Poiirteenth  Annual  Report  of  the  Tmstees  of  the  State 
hmaiic  Hospital  at  Worcester.  Dec.  t8M.  Boston 
1847.    77  S.    jrr.  8. 

Die   Generaltabelle  schllesst  mit  der  Anfnahm'e  Nr. 
BesUnd  Anfang  der  Jahres        360;    M.  192    W.  168 
*     Aufgenommen  .    •    277;     „    138      „    139 


sasammniüii 

BesUMid  am  BehloM«  d«s  J. 

fieheilt  entlassen 

Starben          .... 

037; 

IM; 

38; 

H.  990 
„   900 

■  »     20 

w.  9or 

,.     89 
„     18 

Angebtegt  sind  noch  auifahrlicbe  Witterungstabellen ,  ohne 
nachgeniesene  oder  nacl^weisliche  Beziehung  zu  den  Krauken. 
Den  Schlnus  des  Berichts  macht  eine  tabeflari^che  Zusaniineif- 
Stellung  der  vergleichenden  BlüthenzeU  von  33  Blumen  im  An- 
staltsgarten während  der  Jahre  1839  ~~  1846.  (Statistische  Nipp- 
sachen). . 

Deport  tlie  tweAljr^-lfaird  anhcial  of  tb«  OfBccrs  of  tlia 
R^lreia  foc  Ihe  Inaane,  at  Harifort  Comi.  Afril 
1847.    Hartford.  (J.  S.  Buttler).   1847.    3S  S.    8. 

Henanstalt.    Seit  1824  aufglommen  1671 ;  ^  902  gen«se)i 
=  54  Proc.  der  Aufnahmen  oder  &8  Proc.  der  Entlasseneu.  -^ 
Bestand   am  1.  ApHI        116;    M.  53    W.  63 
Zugang      .  .        111; ,,  öO  „  61 

Summa    "^7 ;    M.  103~wri24" 

Geheilt:  66  (16  M.  40  W.);  eebessei^:  35  C22  ai.  13  W.); 
angebessert :  7  (1  AL  6  W.);  gestorben j  11  {8  M.  3  W.i 
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iB  4  Jahren  ein  BeH^aMrd,  ttehre  witer  d«n  noBeiliK  sn^ 
rnckiseuommeaeii. .  * 

Heport  of  the  Pennsylvania  Hospital   Tor  the  Insane 
'  for  the  year   1846.      By  Tli.  8.  Kirhbridey  M.   D. 

Philadelphia  1847.    36  S.    8. 

Mormalsahl  150.  Bestand  am  Schluss  des  Jahres  161,  Snmme 
des  Bestandes  und  Zugaiiigs  986.  Eiitlasseu'  176j  jv^ebeUt  89, 
gebessert  45,  ungebessert  27,  gestorben  14.  Sejir  viel  frische 
Fftlle. 

Yf.  verwirft  änoh  Trenuung  der  heilbaren  lind  anheilbaren. 

Zweimal  wöchentlich:  allgemeine  -yorlesnngen  fiber  Astro- 
nomie, Physiologie,  Akoslik,  Optik ,  Elelitrioitftt  (Gegenst&iicie, 
welche  Bezug  nehmen  auf  die  dunkeln  und  falschen  wissen- 
schaftlichen Vorstellnngeu  bei  betreffenden  Wahnvorstellungen^. 

.FSr  die  Weiber  ist^  eine  besondere  Gesellschafterin  und 
Lehrerin  angestellt    CWenu  die  Wahl  die  reihte,  vortrefflich!) 

Report  7    twenty-sixth  annual,    of  the   Bloomingdale 
Asylum  for   the  Insane.    ,  By   Pliny  Earle,   M.  D.  ^ 
Nqw- York  1847.    32  S.    8. 

Es  wurden  im  Laufe  des  Jahres  behandelt:  240  (125  M. 
115 WO;  entlassen  106  C50M.  56  W.);  geheilt 54  (29 M.  25 W.}; 
^bessert  36*  (20  M.  16  W.);  starben  13  CIO  M.  8.W.). 

Graham  (F.  J.)^  Obseryatiohs  on  disorders  of  the 
mind  and  nerves,  in  wbich  their  cäuses  and  moral 
tireathient  are  particulary  coo^idered.  Lond.  1848. 
50  S.    8.     (3«/«  sh.) 

Kowe  (G.  R.),  Neryous  diseases  liver  and  stomach 
complaints  etc.,  with  cases.  10  ed^f;.  1848.  218  S. 
(5Va  8h.> 


B&raud  (P.) ,  De  !a  Phrenologie  humaine  appllquee  a 
la. Philosophie^  aux  moeursel  au  socialtsme.  Paris. 
(Durand)  1848.    S4Vs  Bog.  . 

Rodrigues  (Hub,)^    Trait^   de  la  paralysie  g^n&ale 
^chronique,  consideree  specialement  chez  les  alienes. 
Anvers.  1847.    8. 

Baillargery  De  la  paralysie  pellagreuse.  Paris.  (Bail- 
liere)  1848,    «  Bog. 
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Befu  Abdnick  der  In  der  Acadeaiie  gelesen en  Abhtndlang, 
aaf  Grand  von  Beobachtungen,  die  der  Verf.  In  den  Monaten 
Sept.  und  Octob.  1847  in  der  Lombardei  aemacbt  hat. 

Lislßf    Examen  m^dical  et  administratif  de  la  loi  du 

30.  Juin  1838  stur  les  ali^nes.    Paris.   1848.    4  Bog. 

CBesonderer  Abdruck  aus  den  Annal.  mdd.  psychologiques.) 

Memoires  de  rAcad^mie  royale  de  m^decine.  Tom.  13. 

Paris,  (Bailliere). 

Dieser  Band  enthAlt  unter  Andern  t 

F.  Dubais  Eloge  de  Paris  et; 

Brierre  de  Boismonty    de  l'emploi  des  bains   prolong^s  dans  !• 

traiienieut  des  formes  aigoes  de  la  folie,  und 
Baillarger  paralysie  pellagreuse. 

Monii  (Benedeite)  y  Del  systema  degli  esseri  in  ge- 
nerale e  della  natura  dell'  uomo  in  particolare,  con 
prospetto  di  un  corso  di  patologia  e  di  terapia  delle 
malaiiia  mentalis  e  con  tuvole  statistiche  degli  alie- 
nati  che  ebbero  cura  nell'  ospicio  manicomiale  de 
S.  Giovanni  di  Dio  in  Ancona^  dal  Märze  1840  sine 
al  di  31.  Dec.  1846.  Ancona  1847*  85  S.  8.  mit 
Vi  Statist.  Tabellen.  Dtv. 

2.    Original'  Aufsätze    in   Zeitschriften. 

Deutsche. 

HamernyJf  (Dr.  Jos.)^   Physiologisch   pathol.    Unter' 

suchungen  über  die. Verhältnisse  des  Kreislaufes  in 

der  Schädelhöhle. 

CPrager  Yierteljahrschr.  V.  Jahrg.  1848.  1.  B.  S.  88-— 117.) 

Hier  nur  die  Mittheilaug  einiger  durch  den  DrucK  hervor- 
gehobenen Stellen. 

Nach  H.  stellt  die  Schäde]h6hle  in  Rflcksicht  auf  den  Rumpt 
einen  zusammengeitetzten ,  äusserst  sinnreichen  hj-draulischen 
Apparat  dar,  welcher  einem  Heber  gans  «nd  gar  gleich  ist. 
Die  Karotiden  und  die  Wirbelarterien  sind  diejenigen  (Schenkel 
dfeses  Hebers^  welche  im  Bogen  der  Aerta  stecken  und  ans 
derselben  das  Blut  ziehen   CS.  71). 

Er  glaubt  bewiesen  zu  haben,  dass  in  hydraulischer  Be^ 
Ziehung  zwischen  dem  Kopfe  und  dem  Rumpfe  dasjenige  Ver- 
hfiltnifs  obwalte ,  welches  wir  zwischen  einem  Heber  und  zwei 
Wasserkasten  finden ,  wo  der  Heber  den  Inhalt  eines  derselben 
in  den  andern  umsetzt  CS.  78). 

ZelU€hr»  f.  Psychiatrie.  V.  2.  |9 
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Die  Gehirnllfisfiigkeit  kann  nur  in  so  Weit  in  d«r  anttach- 
giebigeti  Schädelhöhle  Platz  finden,  als  die  Gehirnmasse  Raum 
lenrücklässt  Im  Sacke  der  Arachnoidea  ist  nur  so  viel  vorhan- 
den, als  zur  Schlüpfrighaltuiig  ihrer  beiden  Blätter  nothwendig 
ist,  und  das  Visceral-  und  Parietalblatt  bleiben  fort^rährend  in 
einer  innigen  Berührung  C^.  89). 

Wir  können  aus  mehren  Grönden  nicht  glauben,  das»  diese* 
Flüssigkeit  eine   andere  Bedeutung  hat,  als  den   vom   Gehirn 
▼erlassenen  Raum  anszuffillen  (S.  91). 

Die  Quantität  dieser  Flüssigkeit  variirt  auch  bei  ganx  ge- 
sunden Menschen,  und  bei  Gehirnliypertrophie^  wo  Aieat  Flüs- 
sigkeit fast  auf  Null  verdünnt  ist  CS.  91). 

Verhältniss  der  Quantität  der  GeMmsubstanz, 

Da  wir  bis  jetzt  keine  Methode  haben,  wie  das  Gewicht 
der  Hirnsubstanz  zu  bestimmen  wäre,  so  schliessen  wir  aus 
der  Quantität  der  ausser  der  Ilirnsubstauz  wahrnehmbaren  Sub- 
stanzen auf  die  Quantität  des  Gehirns. 

So  erkennen  wir  eine  Qehitnhifpertraphie  ans  dem  Ver- 
schwinden des  Liq.  cerebr.  und  dem  geringen  Blutgehalt  der 
Schädelhöhle ;  eine  proportionale  Atrophie  der  Gehirnmasse  aus 
der '  Quantität  des  Liq.  cerebral.;  einen  rasch  eingeleiteten* 
Schwund  der  Gehirusiibstanz  nach  rasch  tödtender  Pneumonie, 
Typhus,  Cholera,  aus  der  Erweiterung  der  sin.  dur.  matr.;  aus 
der  Erweiterung  der  Gehirncaplllarien,  Welche  auf  der  Scheitel- 
fläche des  Gehirns  als  klaffende  mit  einem  dnnkelt^efärbten  Blute 
gefüllte  Kanäle  sichtbar  sind,  auf  Exsudat,  Uämorrhagie.  — 
Bei  jeder  Hydrocephalie  ist  jedoch  die  Hirnflüssigkeit  ausser 
den  Kammern  auch  in  der  rareficirten  Uirnsubstaifts  selbst  ent- 
halten (^S.  92.). 

Eine  IIydroc<*phalie  kann  nie  plötzlich  entstehen.  Gehim- 
snhstanz  variirt  in  ihrem  Gewichte  so  gut  als  andere  Weich- 
theile  unseres  Körpers.  Gewicht  und  Eigenschaften  des  Gehirns 
verhalten  sich  jedesmal  gerade  so,  wie  jene  an  den  übrigen 
Weichtheilen  des  Körpers  (S.  115). 

Da  jedoch  der  Umfang  des  Gehirns  unter  allen  Verhältnis- 
sen jenem  der  unverletzten  Schädelhöhle  entsprechen  muss,  oder 
da  die  beiden  Blätter  der  Arachnoid.  in  einer  innigen  Bernlimng 
bleiben  müssen:  so  folgt  von  selbst  daraus,  dass  jeder  Schwund 
der  Gehirnsubstanz  einen  excentrischen  Zug  am  Bim  einleitet 
und  dass  dieser  Zug  beim  Schwunde  die  Gehirnhöhlen  ausdehnt, 
Gehirnsubstanz  einreisst  u. s.w. ,  namentlich  der  nachgiebigsten, 
der  grauen  {ß,  115). 

Wir  sind  der  Ansicht ,  dass  die  cepbalischen  Erscheinungen 
wie  immer  erkrankter  Menschen  durch  diesen  excentrischen 
Zug  am  Gehirn  verursacht  werden  (S.  115). 

Scffölhr^  Beobachtungen  über  die  Wirkqngen  des 
Brannkofalenols  bei  chron.  Gehirnerweichung  und  bei 
Lähmungen. 

COesterr.  Wocheuschr.  1847.  No.  38  n.  50.) 
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Schröder  van  der  KM,  Ueber  den  Zusainnienhang  Ewi«- 
schen-  den  Gefühls*  und  Bewegungsnerven. 
(Froriep's  Notix.  Oct  1847.  No.  76.) 

Marx  y  Ueber  geistige  Ableitung. 
(Holscher  Hannov.  Annal.  1847.  8.  310—390.) 

Kimzenihaler i  Faktische  BeitrSge  zu  der  Lehre^  dass 
Geisteskrankheiten    nur    das    Resultat    körperlicher 
Leiden  sind. 
(Bair.  Corr.  Bl.  1847.  No.  30—41.) 

Heinrich  (Dr.  C.  B.)^  Wichtigkeit  der  Anamnese  be 
der  Behandlung  der  Irren. 

(Rhein.  Mtsschr.    1847.  Hft  8.) 

Seelenstdruiigen  mit  Besten  von  Skropheln,  Syphilis,  Trank- 
sucht, Wecbselfieber  werden  mit  kleinen  Gaben  Jod,  Sublimat, 
Opinm,  Chiuin  geheilt,  Abgeschwächte  mit  hydrämischer  Blut- 
mischung, mit  Eisen. 

Siaudenmayer ,   Typhus  mit  Uebergang  in  Wahnsinn. 

(Wtirttemb.  Corr.  BI.  1847.  St.  39.) 
Cornelius j  Ueber  die  Nostalgie  bei  jungen  Mädchen. 

Der  Vf.  sammelte  seine  Erfahrungen  als  Arist  am  Fränlein- 
stifte  ^u  Smoina,  woselbst  von  800  jungen  Mädchen  alle  drei 
Jahre  300  die  Anstalt  verlassen   und  300  ankommen. 

Herzag 9  Ueber  die  Leistungen  der  Petersburger  Irren- 
anstalt 1840  —  1845. 

(Neae.Abbandlnngen  des  deutschen  ftratlichen  Vereins  sa  St. Pe- 
tersburg. Erster  Theil.  Petersburg  (Eggers)  1847.  425  S.    Dw. 

Lieblein  (Dr.  in  Fulda)  ^    Beitrag  zur  Pathologie  des 
Lungenbrandes. 
CHeidelb.  medic.  Annal.  XII.  1.) 

Es  geschieht  Seite  115  der  Ansicht  Ouislains  Er^'ähnung, 
nach  welcher  der  durch  Nahrungsverweigerung  erzeugte  Mangel 
von  Nahrnngsstoff  diesen  Brand  veranlassen  soll,  wogegen 
Liebteiu  bemerkt,  dass  Nahrungsschea  und  Brand  Wirkung 
einer  und  derselben  Ursache  sind,  etwa  der  veränderten  Inner- 
vation auf  das  vegetative  Leben  oder  der  eigenthümlicben  Ver- 
stimmung der  Ganglien  -  Nerve.n  bei  Melancholischen. 

Die:^y  Ueber  die  Verwandtschaft  von  Seelenstörung  und 
Lasterhaftigkeit. 
(Annal.  der  St.  A.  K.  Jahrg.  XI. 

Ein  gegen  die  Bemerkungen  des  Ref.  (Bd.  I.  Seite  616  die- 
ser Zeitschrift)  in  freundlicher  Polemik  geschriebener  Aufsatz. 
Dass  sich  zwischen  SeelenstÖruug  und  Lasterhaftigkeit  Verwandt- 
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Schaft  aaffinden  lasse ,  ist  schon  im  Voraus  auj6aiiehm«n ,  weil 
beide  Zustände  das  geistige  Leben  des  Menschen  angehen,  beide 
von  dessen  Norm  abweichen.  Ref.  eiferte  nur  gegen  die  An- 
nahme einer. Mos  grädweisen  Verschiedenheit,  welche  consc-. 
quent  durchgeführt  alle  Strafe  aufheben  wärde.  Er  glaubte 
und  glaubt  noch,  dass  ein  wesentlicher,  ein  qualitativer  Unter- 
schied zwischen  beiden  besteht,  dass  nie  die  Zeit  Icommen  wird, 
in  welcher  das  Verbrechen  nicht  bestraft  und  wie  Seelenstörung 
als  Krankheit  wird  erkannt  werden,  ohne  deshalb  bei  jenem 
den  somatischen,  bei  dieser  den  sittlichen  Antheil  «n  verken- 
nen. Gewiss  will  auch  Diez  nichts  Anderes.  Er  8olUe  nur  es 
nie  unterlassen  haben,  bei  jeder  Aehnlichkeit;  welche  er  auf- 
gefunden zu  haben  glaubt,  zugleich  auf  den  fundamentalen  Un- 
terschied hinzuweisen,  ohne  welchen  in  der  Theorie  ein  be- 
denklicher Indifferentismus ,  in  der  Praxis  eine  Verschmelzung 
der  Irren-  uud  Zuchthäuser  Platz  greifen  müsste.  Da^s  übri- 
gens Ref.  das  somatische  Moment  bei  den  Zuständen  der  Ver- 
brecher in  Rechnung  gebracht  wissen  will,  kann  er  einfach 
damit  darthun ,  dass  er  die  Aerzte  am  geeignetsten  zu  Vorste- 
hern der  Strafanstalten  hält  und  dass  er  für  diese  Ansicht  mehr 
als  blosse  fromme  Wunsche  hatte. 

Diez  (Dr;),  Ueber  den  Eiiifluss  der  abgesonderten  Ge- 
fangenschaft au/  den  Zustand  der  Sträflinge. 
(Annalen  der  Staatsarzneik.   XI.  Seite  427 ) 

Der  Vf.  erwähnt  des  Vorkommens  von  Seelenstörung  nach 
den  verschiedenen  Strafsystemen.  Die  mitgetheilten  Beobach- 
tungen erstrecken  sich  aber  auf  zu  wenige  Anstalten  und  über 
eine  zu  kurze  Z>it,  um  Folgerungen  daraus  ziehen  zu  können. 
Der  Verf.  als  Anhänger  des  Zellensystems  ist  besonders  bemüht, 
das  häufige  Vorkommen  von  Seelenstörungen  in  der  Strafanstalt 
zu  Philadelphia  einer  Kritik  zu  unterwerfen.  AuCfallend  i.«t 
allerdings,  dass  dort  von  69  Wahnsinnigen  58  genesen  sein 
sollen  und  davon  10  in  weniger  aln  HO  Tagen.  Dass  aber  in 
Illeuao,  für  dessen  sehr  rühmliche  Erwähnung  Ref.  zu  danken 
hat,  vom  Herbst  1842  bis  1845  Ind.  1453  Kranke  aufgenommen 
wurden,  ist  unrichtig.  Es  waren  deren  mir  405,  es  tritt  also 
auch  eine  ganz  andere  Verhältnisszahl  ein.  Rr. 

Adelmann  (Dr.,  Gerichtsarzt),  Ueber  den  Selbstmord 
und  dessen  Beurtbeilung  rücksichtlich   der  Jmputa* 

bilität. 

(Henke's    Ztschr.    f.    St.A.K.     1848.     Erste    Vierteljahrschr. 
S.  103—116). 

Dem  Vf.  scheint  besonders  der  Unterschied  zwischen  Selbst- 
mord und  freiwilligem  Tode  beachtet  werden  zu  müssen.  Jenem 
liege  in  der  Mehrznhl  der  Fälle  Krankheit  des  C^emfiths  oder 
körperlicher  Organe  zu  Grunde,  dieser  aber  habe' seine  Quelle 
in  moralischen  und  politischen  Motiven.  Wer  sich  den  Tod  giebt 
in  Folge  unglücklichen  Spiels,  unglücklicher  Liebe,  Körper - 
und  Gemüthskrankheit,  ist  nach  ihm  ein  iSelbstm Order,  liucretla, 
Cato  starben  eines  freiwilligeü  Todes. 
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Kiue  flMkIcfae  Untemcbeidang  des  „Selbstmordes  und  frei* 
willigeD  Todes"  ist  aus  logischen,  nioraliscbeu ,  humanen,  wis- 
senschaftlichen und  gesetzlichen  Griluden  nicht  haltbar;  am  we- 
nigsten sind  die  Gemfiths  -  nnd  Geisteskranken,  welche  sich  den 
Tod  geben,  als  Se1bstffi4r<ler  cu  bezeichnen  nnd  unter  eine 
Kategorie  mit  denjenigen  xn  bringen ,  welche  „die  That  schän- 
det" Manche  F&lle  von  freiwiiUgem  ^Todt  müM  auch  der  Vf. 
nach  seiner  Terminologie  „  Selbst -Mdrder"  nennen,  und  andere 
Fälle  von  freiwilligem  Tode  und  Selbstmord  nach  dem  Verf., 
sind  Fäile  von  fl»n/Ve<willlgem  Tode.  Dw, 
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Auslandische. 

Hall,  ■  Ueber   die  Erfehrungen  in  der  Physiologie  als 
Gegenstand  der  noedicinischen  Ethik. 
(Lancet  1S47.  Jan.  Febr.) 

Lee  (Bob.)^  Ueber  die  Ganglien  und  Nerven  des  Her- 
zens und  ihre  Analogie  mit  denen  des  Uterus. 

Preiiy  (Will.),    Anwendung   des  Elektro -Magnetis- 
mus in  der  Lähmung. 

An&fithesie  durch  Anwendung  des  Stromes  längs  der  Wir- 
belsäule ,  an  beiden  Selten  des  Sacrum  bis  au  den  Füssen ,  und 
von  der  Wirbelsäule  nach  der  Bauchseite ,  je  eine  halbe  Stunde 
lang.  Nach  82 maliger  Anwendung  Heilung;  Besserung  begann 
schon  nach  der  a weiten  Application.  , 

Smith  (M.),  Ueber  die  schlechte  Wirkung  der  Ader- 
lässe in  der  Behandlung  der  Irren. 
CLancet  1846.  Jul.  — Decbr.) 

Jones  (H.  Bence).    Einige    Gesichtspunkte   über  den 
Unterschied  von  Delirium  tremens  und  Hirnent Zün- 
dung in  Betreff  des  verschiedenen  Gehalts  des  Urins 
an  Phosphorsäure. 
(Med.  chir.  Trans.  1847.  Xli.;) 
Bei  Säuferwahnsinn  Verminderung,  hei  Hirnen taändUng  Ver« 

mehrung  der  Phosphate  —  mit  Ausnahmen, 

Williams  (J.),  Betrachtungen  und  Beobachtungen  iiber 
den  Wahnsinn. 
CMed.  Times  1847.  Jan.) 

HUchman^    Vorles.  über    die    pathologischen    Verän- 
derungen in  den  Leichen   von  Geisteskranken* 
(Lancet  1S47.  Novbr.) 


Sharhey,  Anwendung  der  DisitaK«  in  Behandlung  der 

Epilepsie. 

CLond.  med.  Gaz.  1847.  Febr.) 

Der  Vf.,  welcher  schon  eine  Abhandlung  aber  den  Ge- 
genstand geschrieben  nnd  mehre  Heilungen  in  der  Zeitschrift 
mitgetheilt  hat,  bringt  eine  neue  Thatsache  bei.  Der  Krauke 
nahm  von  Oct.  —  Febr.  ein  Inf.  digit.  nach  der  £ngl.  Pharma- 
kopoe, Anfangs  in  grösseren,  sp&ter  in  kleineren  Gaben;  ausser- 
dem wurden  angewandt:  Kopfwaschongen ,  warme  Doache  nnd 
,  Abfährungsmittel.  Kein  Aufall  des  inveterirten  Uebels  seit  Be- 
ginn der  Kur  und  Befreiung  seit  einem  Jahre 


Mettais  (H.  med.  ä  MonUrouge),  Traitement  de  l'^pi- 
lepsie  par  les  frictions  stibiees  sur  la  tdte. 

(Gas.  m^d.  de  Paris  1848.  No.  6.  p.  100—103.) 

Neun  Beobachtungen  :  Iste,  keine  Epilepsie,  sondern-Nevralgie 
c^r^brale ;  2te,  lojähriger  Knabe.  8  Tage  nach  Anwendung  ge- 
sund, und  ist  es  bisher  3  Jahre  geblieben ;  3te,  Hysterie ;  4te,  un- 
vollständig, starb  bald  nach  der  „ Heilung '^  am  Typhus;  5te, 
auch  tödtlich ;  6te,  noch  unvollständiger  wegen  mangelhafter  An- 
wendung und  Einst ellens  der  Besuche;  7te,  Heilung  nach  2  Tagen 
Binreibnng;  8te,  unvollständig,  keine  Heilung,  keine  Nachricht 
Aber  Erfolg;  9te,  endlich  ebendeshalb  sehr  zweifelhaft. 

Es  bleibt  mithin  nur  allein  der  2te  Fall  —  ein  Knabe  — 
übrig.  Und  nach  solchen  nichtigen  Beobachtungen  ist  von  einem 
Specificum  die  Uedel  Dw. 

BorUcy   Ueber  die  Diagnose  der  Hirnerweichung  und 

Hirnapoplexie. 

CRev.  m6d.  chir.    Decbr.  1847.) 

Cruveilhier,  Erweichung  des  Rückenmarks. 

(6az.  des  höpit.  1847.   134.) 

Forget  (Prof.    a  Strassbourg),  Recherches  cliniques 

sur  les  neuroses.  -        . 

De  l'hyst^rie,  vapeurs,  manz  de  nerfs  —  Chlorose,  i^cci- 
dents  hyst(§riques ;  mödication  ferrugineuse. 

-     (6az.  m^d.  de  Paris  1847.  No.  47  ff.) 

Leuret  y  Observation  de  gangrene  du  pouinon  sans  fe- 
tidit^  habituelle  de  i'haleine. 

Brierre  de  Boiamoniy  De  la   paralysie  generale  saii9 
alienation  mentale. 
(6az.  m^d.  de  Paris  1847.  No.  36(?). 


Brierre  de  Boismonty  Sur  rinfluence  de  l*öilier  daus 
les  reves. 
(Rev.  in^d.  Jan»  1847.) 

Brierre   de  Boismont,   De  la  necessit^  de  creer    un 

etablissement   pour  les  ali^n^s  vagaboiids    et    cri- 

minels. 

CAiinal.  d'hyg.  pobl.  etc.  Bd.  35.  S.  396.) 

Der  Tf.  sucht  darzothnn,  dass  es  mehrere  Klassen  von 
Seelengestörteii  gebe,  welche  die  Verwahrung  in  einer  eigenen 
Anstalt  erforderten,  weil  man  sie  ui^ht  frei  herumgehen  las- 
sen kdnne  und  dürfe,  ihr  Zusammensein  mit  andern  Kranken 
aber  in  den  gewöhnlichen  Irrenanstalten  von  jsu  vielen  Nach* 
theilen  begleitet  sei.  £r  rechnet  hierher  die  ali^n^s  vagabondi«, 
welche  oft  auf  gan^s  niistatthafte  Weise  der  strafenden  Gerech- 
tigkeit verfielen  (tout  comme  ches  noo«).  Ferner  die  sogenann- 
ten ,,  criminellen  "  Irren ,  die  man  nicht  unter  andern  Kranken 
weilen  lassen  könne,  weil  ihre  That  xu  anstössig  sei,  weil  sie 
nach  derselben  oft  kaum  mehr  eine  ^'|nIr  von  Seelenstüning 
zeigten  und  weil  Ihretwegen  j»trengere  Maassregeln  des  Ver- 
schlusses ergriffen  werden  mftssten,  als  fülr  die  Anderen  gut 
wflre.  Sodann  fdr  die,  welche  die  €^iste«kraukheit  simuliren. 
Es  werden  diese  Ausspräche  vom  Vf.  nach  Art  seiner  Lands- 
leute  mit  Beispielen  belegt.  Referent  hält  den  zur  Sprache  ge- 
brachten Gegenstand  für  wichtig,  glaubt  aber,  dass  die  Errich- 
tung eigener  Anstalten  ti\r  die  genannten  Kias!«en  nur  in 
grösseren  Ländern  und  namentlich  in  grossen  iStädten  als  Be- 
durfniss  sich  herausstellen  werde.  Für  die  gewöhnlichen  Ver- 
hältnisse wird  es  hinreichen  ,  wenn  eigene  Abtheilungen  in'  der 
irrenanstalt  vorhanden  sind,  deren  es,  wenn  man  eine  gründ- 
liche Ordnung  durchführen  ^%ill,  ohnehin  nicht  zu  wenige  ge- 
ben darf.  Ar. 

L'Abendberg. 

CBiblioth.  univ.  de  Genive  1847.  Nr.  18.    S.  230—235.) 

Nach  einem  fluchtigen  Blick  über  die  Schönheit  der  Natur 
und  des  Lebens  in  Interlaken,  fährt  uns  der  Reisende  auf  den 
Abendberg,  kommt  in  die  Anstalt  gerade  während  der  Vorbe- 
reitnng  zum  Frühstfick  der  Cretinenkinder ,  und  entwirft  eine 
natur-  und  gefnhlswahre  Skizze   der  Vorgänge  bei  demselben. 

SoBs  une  ^corce  dure,  sous  une  enveloppe  difficile  k  percer, 
une  äme  est  cach^e ,  qu'il  s'agit  d'atteindre  et  de  dögager  des 
liens,  qut  la  tiennent  captive  et  paralys^e.  —  Le  directeur  les 
aime,  les  caresse,  il  semble  attir^  par  un  sentiment  tout  parti- 
cnlier  vers  ces  crdatures  si  peu  attrayantes,  Ou  s'attache  a 
ceux ,  auzquels  on  fait  du  bleu.  Dw» 


Bekanntmachungen. 

Verordnung  über  die  Ausführung  des  Gesetzes  vom 
29.  Mai  1847:  die  Irren ^  Heil-  und  Pflege-  Anstalt  zu  Jena 
betreffend, 

$.  1.  Alle  amtliche  Verhandlungeu  zur  Ausfahrung  des 
Gesetzes  vom  29.  Mai  1847  gehören,  insoweit  sie  durch  dasselbe 
oder  durch  gegenwärtige  Verordnungen  nicht  andern  Behörden 
4)der  Personen  ausdrücklich  zugewiesen  worden  sind,  zunächst 
zur  Competenz  der  Unter -Polizeibehörden. 

$.  2.  Die  VOM  der  Landes -Direction  zu  erth eilende  Geneh-^ 
mignng  zur  Aufnahme  eines  Geisteskranken  in  die  Anstalt  ist 
stets  bedingt  durch  die  vorausgehende  Begutachtung  des  Falles 
durch  einen  Geistlichen  und  durch  einen  Arzt.  Von  diesen  hat 
jeder  sein  Gutachten  besonders  und  mit  genauer  Beachtung  der 
diesfalls  von  der  Landes-  Direction  gegebenen  oder  noch  zu 
gebenden  Vorschriften  schriftlich  abzufassen.  Bei  jeder  Unter- 
Polizeibehörde  befindet  sich  schon  jetzt  ein  Exemplar  gedruck- 
ter Fragen,  welche  von  dem  Arzte  vorkommenden  Falles  uoth- 
wendig  beantwortet  werden  müssen  und  zu  diesem  Behufe  da- 
selbst von  ihm  einzusehen  sind. 

Hat  der  Kranke  einen  Beichtvater  und  einen  Arzt,  so  sind 
zunächst  diese  zur  Abgabe  des  Gutachtens  verpflichtet.  Ausser- 
dem hat  aber  die  Polizei  -  Behörde  denjenigen  Geistlichen  oder 
Arzt  dazu  aufzufordern,  von  welchem  sie  über  den  fraglichen 
Krankheitszustand  und  dessen  Eutwickelung  die  zuverlässigste 
Auskunft  erwarten  darf. 

S.  3.  Die  bei  der  Eiuliefernng  eines  Geisteskranken  in  die 
Anstalt  betheiligten  Behörden,  Geistliche  und  Aerzte  haben  ihren 
diesfallsigen  Obliegenheiten  stets  mit  möglichster  Beschleunigung 
nachzukommen  und  auch  sonst,  besonders  durch  Hinweisung 
auf  die  davon  sehr  abhängige  leichtere  und  schnellere  Heilbar- 
keit eifrig  dahin  zu  wirken,  dass  nicht  der  Hauptzweck  der 
Aufnahme  —  Wiederherstellung  des  Kranken  —  durch  Veraiö- 
gerung  der  Einlieferung  erschwert  oder  gar  vereitelt  werde. 

$.  4.  Der  aus  der  Anstalt  beurlaubte  Geisteskranke  ist  so- 
fort unter  specielle  ärztliche  Aufsicht  zu  stellen.  Ohne  Noth 
Ist  hierbei  hinsichtlich  der  Person  des  Arztes  die  freie  Wahl 
der  Angehörigen  des  Kranken  nicht  zu  beschränken.  Arme 
Beurlaubte,  deren  Behandlung  nicht  ein  anderer  Arzt  aus  Men- 
schenliebe übernimmt,  sind  dem  Bezirks -Physicus  zuzuweisen. 
Letzterer  hat  übrigens  in  allen  Fällen  seine  Aufmerksamkeit 
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daraaf  xn  richten ,  .  dass  uiclit  durch  bearlaiihte  GeUieakranke 
die  Gesimdhett  Dritter  beeinträchtigt  werde.  Erhebliche  Wahr- 
nehmungen deshalb  hat  er  der  PoliiAi  -  Behörde  anzuzeigen. 

S-  6  Die  von  dem  Director  der  Anstalt  bei  Beurlaubung 
Geisteskranker  oder  deren  Entlassungen  ertheilten  Vorschriften 
iber  die  fernere  Behandlang  sind  zunächst  von  dem  dabei  zu« 
gezogenen  Arzte  und  von  den  Angehdrigen  des  Kranken  mdg« 
liehst  genau  zu  beachten. 

%.  6.  Auf  Erfordern  der  zuständigen  Polizei  -  Behörde  hat 
der  Arzt  eines  Beurlaubten  jederzeit  über  den  Zustand  dessel- 
ben genaue  Auskunft,  auch  schriftlich,  zo  gewähren. 

S*  7.  Die  Wiedereiulieferung  Beurlaubter  vor  Ablauf  der 
Urlanbszeit  darf  die  Polizei  -  Behörde  nur  auf  gehörig  begrün- 
deten ärztlichen  Antrag  verfügen.  Haftet  anf  dem  Verzuae 
keine  Gefahr,  so  ist  über  den  Antrag  unter  Mittheilung  der 
Acten  vorerst  der  Director  der  Anstalt  zu  hören.  Dieser  wird 
übrigens  der  betreffenden  Polizei-Behörde  die  Fälle,  in  welchen 
er  die  Wiedereinlieferung  eines  Beurlaubten  vor  Ablauf  der 
Urlaubszeit  wünscht ^  immer  im  Voraus  möglichst  bestimmt  be- 
zeichnen. 

g.  8.  Hegt  die  betreffende  Unter -Polizeibehörde  In  Irgend 
einem  Falle  Bedenken,  dem  Begehren  des  Directoriums  der  An- 
stalt zn  entsprecheA:  so  ist  die  Entscheidung  der  Landes- Di- 
rection  einzuholen  und  darnach  zu  verfahren. 

$.  9.  Die  Kosten  des  Transports  eines  Geisteskranken  in 
die  Anstalt  oder  aus  derselben  sind,  sofern  sie  nicht  aus  Privat- 
Mitteln  bestritten  werden  müssen,  aus  der  betroffenen  Heimaths- 
Bexirkskasse  zu  bezahlen ,  vorbehaltlich  der  Bestimmungen  im 
J.  69  des  Heimathsgesetzes  vom  11.  April  1836. 

Urkundlich  ist  diese  Verordnung  von  Uns  höchst  eigenhän- 
dig vollzogen  und  mit  Unserem  Grossherzoglichen  Staiitsinsiegel 
bedruckt  worden. 

So  geschehen  und  gegeben  Weimar  am  24.  September  1847. 
CL.  S.)        Cgez.)    Karl  Friedrich, 

r.  Watxdorf. 

(Regierungsblatt  für  das  Grossherzogthum  Sachsen-Weimar- 
Eisenach.    Nr.  29.  —     13.  November  1847.) 
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Bekanntmachung  der  Bedingungen,  unter  welchen 
Geisteskranke  in  die^  Irrenanstalt  zu  Brake  auf- 
genommen werden  y  vom  88.  September  1847. 

Da  die  Bedingungen  ,  unter  weichen  die  Aafnftlime  von 
Geisteskranken  in  die  Irren-  Heil-  und  Pflegeauetalt  zu  Brake 
gescliehen  kann,  tkeils  nicht  liinreicliead  bekannt  sind,  tlieiis 
auch  Veränderungen  erleiden  mdssen:  00  wird  mit  h^bster  Ge- 
nehmigung Folgendes  darüber. festgesetzt: 

S«  1.  Die  Heilanstalt  zu  Brake  ist  bestimmt  zur  Aufnahme 
solcher  Geisteskranken ,  welche  sich  in  einem  Zustande-  wahr- 
scheinlicher Heilbarkeit  befinden,  sich  zur  Hospital -Behandlung 
eignen ,  und  für  welche  die  Aufnahme  -  Bedingungen  erfüllt 
werden. 

Die  mit  der  Heilanstalt  verbundene  Pflegeanstalt  ist  bestimmt 
für  diejenigen  Geisteskranken,  M'elche  aus  polizeilichen  Grihiden, 
besonders  der  öffentlichen  Sicherheit  wegen,  oder  aus  Humani- 
täts- Rücksichten,. eine  angemessene  Verpflegung,  Aufsicht  und 
Behandlung  finden  sollen,  wenn  auch  keine  Wahrscheinlichkeit 
ihrer  Heilung  Statt  findet.  In  der  Regel  werden  daher  nur  die- 
jenigen in  die  raegeanstalt  versetzt ,  (und  zwar  mit  Genehmi- 
gung der  Regierung  für  jeden  einzelnen  Fall,)  deren  wahr- 
scheinliche Unheilbarkeit  sich  während  ihres  Aufenthaltes  in  der 
Heilanstalt  erwiesen  hat  Sobald  die  Pfleglinge  aber  Zeichen 
eintretender  Besserung  erkennen  lassen,  sind  sie  sofort  in  die 
Heilanstalt  zurückzuführen. 

S«  2.  Wenn 'bei  Jemanden  im  hiesigen  Lande  eine  Geistes- 
krankheit ausbricht  und  die  Aufnahme  des  Erkrankten  in  die 
Anstalt  wünscbenswerth  oder  noth wendig  erscheint:  so  hat  der 
zugezogene  Arzt  Anzeige  davon  bei  der  betreffenden  obrigkeit- 
lichen Behörde  zn  machen.  Ist  noch  kein  Arzt  zugezogen  und 
der. Krankheitsfall  jener  Behörde  auf  anderem  Wege  zur  Kennt- 
liiss  gebracht:  so  hat  dieselbe  einen  Arzt  zur  Untersuchung  des 
Falles  zu  adhibiren.  Der  Bericht  des  Arztes  ist  dem  betreffen- 
den Physicus,  (wenn  dieser  nicht  selbst  der  bereits  zugezogene 
nnd  behandelnde  Arzt  ist,)  mitzntheilen ,  damit  derselbe  seine 
Bestimmung  zur  Beförderung  des  Kranken  in  die  Anstalt  gebe, 
oder,  wenn  er  zweifelhaft  ist,  den  Kranken  zuvor  selbst  un- 
tersuche. 

Der  hiernach  von  dem  Physicus  mitvollzogene  ärztliche 
Bericht  ist  von  der  Obrigkeit  sammt  den,  von  dieser  zu  ermit- 
telnden Nachweisungen  au  die  Regierung  einzusenden,  welche 


•ach  eingeholtem  GoUcbteo  des  Irrenarstes  flher  die  Aufuahne 
Terffigt. 

Die  oben  erwähnten,  von  der  Obrigkeit  xa  ermittelnden, 
Nachweisnngen  betreffen : 

13  Namen ,  Alter ,  &tand ,  Wohnort  des  Kranken, 

t)  die  Ton  dem  Kranken  etwa  Teranlassten  Störungen  der 
öffentlichen  Sicherheit  und  Ordnung,  wodurch  deeeen  Auf- 
nahme in  die  Änstelt  motivirt  erscheint; 

3)  die  Zastimmung  su  derselben  von  Seiten  der  Angehörigen 
oder  Vorgesetzten; 

4)  die  Vermögens  *  Verhältnisse  und  die  Ermittelung  des  211 
leistenden  Beitrages. 

S.  d*  Wird  die  Aufnahme  genehmigt:  so  hat  der  behan- 
delnde Arst  ungesäumt  eine  ansfuhrliche  Krankheitsgeschichte, 
nach  Anleitung  des  ihm  zuzustellenden  Fragebogens,  auszuarbei- 
ten und  der  obriglicitlichen  Behörde  zuzustellen,,  und  jede  dien- 
liche Aufklärung  über  die  Ursaclien  und  deu  Verlauf  der  Krank- 
heit zu  ertheilen.  Auch  dieser  Bericht  wird  von  der  Obrigkeit 
an  die  Regierung  eiugeftandt  und  von  dieser  dem  Irrenarzte 
mitgetheilt.  Sollten  darin  solche  Umstände  zu  erwähnen  sein, 
derer  allgemeineres  Bekanntwerden  dem  Kranken  nachtheilig 
werden  könnte;  so  bleibt  es  der  Di.«cretion  des  Arztes  überlas- 
sen, solche  dem  Irrenarzte  privatim  mitzntheilen. 

$.  4.  Da  die  Heilbarkeit  vieler  Geisteskranken  um  so  grös- 
ser Ist,  je  früher  sie  in  die  Anstalt  aufgenommen,  und  der  häufig 
so  verkehrten  und  nachthelligen  Behandlung  .ihrer  bisherigen 
Umgebungen  entzogen  werden;  so  ist  die  Festsetzung  eines 
flSeitranms,  Während  welches  die  Krankheit  vor  der  Aufnahme 
des  £rkrankten  in  die  Anstalt  angedauert  haben  muss ,  .  nicht 
mehr  zulässig ,  und  die  Entscheidung  über  die  Erforderlichkeit 
der  sofortigen  oder  späteren  Aufnahme  in  jedem  Falle  dem  M'ohl- 
erwogenen  Urtheiie  der  Obrigkeiten  und  der  Sachverständigen 
zu  überlassen. 

S*  ^*    Wenn  die  Geisteskrankheit  mit  einer  ansteckeudea 
Krankheit  verbunden  ist:    so  ist  auch  darum  die  Aufnahme  des 
Kranken  nicht  absolut  zu  versagen,  sondern  den  Umständen  ge-^ 
mäss  za  verfugen,  je  nachdem  die  ansteckende  Krankheit  inner- 
halb oder  ausserhalb  zweckmässiger  zu  heilen  ist 

Auch  die  epileptischen  Geisteskranken  sollen  nicht  anbe- 
dingt ausgeschlossen  werden,  wenn  sie  auch  der  Regel  nach 
nicht  zulässig  «sind.    Dieselben   sind  fast  immer  unheilbar  und 
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daher  nur  auteanehmen,  wenn  sie  ans  polizeilichen  Erfinden  der 
Sicherheit  n.  s.  w.  beständige  Aufsicht  erfordern. 

$.  6.  Sollte  der  Arzt  die  Anträge  znr  Anfnahme  de6  Krau- 
ken in  die  Anstalt  vernachlässigen  und  dadurch  die  HeilbarJceft 
des  Falles  verzögern  oder  aufheben:  so  ist  er  deshalb  verant- 
wortlich. In  zweifelhaften  Fällen  ist  er  zur  Berathang  mit 
einem  CoUegen  oder  dem  Irrenarzte  verbunden. 

Sollte  dagegen  die  Obrigkeit  die  Beförderung  der  Aufnahme 
auf  den  ärztlichen  Antrag  versäumen:  so  hat  der  Arzt  der  Re- 
gierung Anzeige  zu  machen. 

$,  7.  Der  Transport  der  Kranken  nach  der  Anstalt  soll,  der 
Regel  nach,  in  der  Art  geschehen,  dass  dieselben  mit  dem  Zweck 
der  Reise  in  geeigneter  Weise  bekannt  gemacht,  und  nicht 
darüber  getäuscht  werden.  Wenn  es  thunlich  ist,  sollen  diesel- 
ben auch  von  einem  Bekannten  oder  Verwandten  begleitet  and 
abgeliefert  werden. 

S.  8.  Die  Zurücknahme  der  Krauken  in  ihre  Familie  oder 
in  ihre  Heimath  muss  jederzeit  geschehen,  wenn  der  Aufeuthalt 
derselben  in  der  Anstalt,  mögen  sie  geheilt  oder  nngeheilt  ent- 
lassen werden,  nicht  mehr  angemessen  erscheint,  nnd  die  Ent- 
lassung vom  ärztlichen  Director  der  Anstalt  zweckmässig  befuu* 
den  und  von  der  Regierung  genehmigt  wird. 

S.  9.  Die  Wiederaufnahme  der  versuchsweise  Entlasseneu, 
deren  Heilung  noch  nicht  feststeht,  kann  jederzeit  von  dem 
Director  der  Anstalt,  nach  eingeholter  Genehmigung  der  Regie- 
rung, verstattet  werden. 

Die  versuchsweise  Entlassenen  bleiben  entweder  nnter  der 
ärztlichen  Aufsicht  des  Directors  der  Anstalt,  oder  w^erden  von 
diesem  der  besonderen  Fürsorge  des  Physiciis  oder  des  frühe- 
ren Arztes  überwiesen,  von  welchen  iu  geeigneten  Fällen  die 
Anträge  auf  Wiederaufnahme  ausgehen. 

S.  10.    Den  Kranken  werden   während   ihres   Aufenthaltes 

in   der  Anstalt  alle  Bedürfnisse  geliefert,    die  zu  ihrer  Heilung, 

Beschäftigung,  Nahrung,  Kleidung  u.  s.  w.  dienen,  nnd  dagegen, 

der  Regel  nach,  folgende  Yerflegungssätze  berechnet: 

1)  Für  Wohlhabende  monatlich  laVg  thi.  oder  150  thl.  jährlich, 

2}  für  Minderwohlhabende,  jedoch  Zahlungsfähige,  monatlich 

4  thl.  oder  48  thl.  jährlich,         ' 
3)  für  Arme  monatlich  2  thl.  oder  24  thl.  jährlich. 

Die  ad  1.  bezeichneten  Kranken  erhalten  für  den  höheren 
Verpflegnngssatz  eine,  ihren  Gewohnheiten  entsprechende,  beo- 
sere  Kost^  und   bequemere  Wohnung   nebst   Bedtenung.   —    Es 
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wird  ihnen  von  der  Anstalt  die  nöthige  Wäsche,  aber  nicht  die 
Kleidung  freigehalten. 

Die  Verpflegatig  der  ad  t,  erwähnten  Krarilcen  wird  von 
deren  Einkünften  bestritten.  Reichen  solche  nicht  hin  ,  so  sind 
diejenigen  snm  Znischnsfl  oder  zur  Uaterhaltnng  verpflichtet, 
denen  die  bftrgerlichen  GesetEe  die  Pflicht  der  Alimentation 
auflegen. 

Wären  anch  Beiträge  dieser  Art  nicht  an  ermitteln,  oder 
nicht  in  Eureicheudem  Bfaas^e,  so  kann  der  Verpflegnngivsat«  mit 
Rücksicht  anf  thanliche  8chonnng  der  Vermögens -Sobstaiix 
angemessen  ermässigt  werden.  Wenn  aber  der  Geisteskranke 
in  der  Anstalt  verstirbt,  so  wird  der  Betrag  dieser  Ermässi- 
gung von  seinem  nachgelassenen  Vermögen  in  Anspruch  ge- 
nommen. 

Diese  Bestimmung  kann  Beisiebnngsweise  auch  filr  solche 
Kranke  Anwendung  finden ,  welche  den  ersten  Verpflegungs- 
satz entrichten. 

Für  arme  Geisteskranke,  deren  Cor-  und  Verpflegnngsko- 
sten  den  resp.  Armen-,  Stadt-  oder  Amts- Gemeinde -Kassen 
sur  Last  fallen  würden,  ist  der  dritte  Verpfflegungs-Sats  be- 
stimmt, und  qoartaliter  aus  den  erwähnten  Kassen  jbu  erheben. 

S.  11.  Ausländischen  Geisteskranken  kann  die  Aufnahme 
in  die  Irrenanstalt  su  Brake  nur  ausuahflisweise  und  auf  be* 
sondere  Verfügung  der  Regierung  gestattet  werden.  Der  ge- 
ringste Verpflegungssata  für  dieselben  beträgt  ISJtf  thi.  monat- 
lich ^  und  ist  in  entsprechender  Art  2u  erhöhen,  wenn  ausser- 
gewöhnliche  Ansprüche  gemacht  werden. 

S.  12.  Die  Bestimmungen  der  %%.  10  und  11.  sollen  nur 
bei  neuen  Aufnahmen,  von  jetxt  an,  Anwendung  finden,  und 
beziehen  sich  nicht  auf  die  bereits  in  der  Anstalt  befindlichen 
Kranken,  hinsichtlich  welcher  es  bei  den  eingegangenen  Bedin- 
gungen sein  Verbleiben  hat. 

Detmold ,  den  28.  September  1847. 

Fürstlich  Lippische  Regierung« 

Cgez.)    W.  A,  Eschenhurp, 

(Gesetzsammlung  für  das  Fürstenthnm  Lippe.  Detmold 
den  9.  October  18470 . 
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Mßie  Lobt  cerebri  anteriores^  Organ  des  Sprachvermögens.  — 
Hr.  Bonnafont ,  Oberwundarzt  des  54.  französischen  liinienre- 
giments,  hat  dem  R^cueil  de  mdmoires  de  M^decine,  de  Chirar- 
gie  et  de  Pharmacie  militaires,  vol.  60,  Paris  1646,  ron 
Algerien  aus  Beobachtungen  einverleibt/ aus  welchen,  seiner 
speziellen  und  umständlichen  Nachweisnng  gemäss,  hervorgeht, 
dass  die  Wortarticnlation  bei  sechs  Individuum  einzig  und 
allein  in  Folge  mechanischer  oder  krankhafter  Zerstörung  der 
vordem  Gehirnlappen  hervorgegangen  war.  In  'einem  Falle, 
den  ein  Flintenschuss  herbeigeführt  hatte,  machte  sich  der  Ter- 
Inst  des  Gedächtnisses  bemerklicher,  als  der  der  Sprache. 

Der  höchst  interessante  Aufsatz -fuhrt  den  Titel:  Consid^ra- 
tions  physiologiqaes  d^duites  de  quelques  blessores  da  Ceryeaa 
qui  tendent  k  faire  placer  Ja  facuite  du  langage  dans  les  lobes 
aut^rieurs  de  cet  organe. 

Der  Verfasser  bemerkt  dazu,  er  hätte  die  Möglichkeit  der 
Localieation  der  Gemüths-  und  Geisteskräfte,  selbst  der  haupt- 
sächlichsten, bis  dahin  stets  in  Zweifel  gezogen.  Nunmehr  glaube 
er  sich  aber  eines  Andern ,  Richtigem  belehrt.  Vom  Professor 
Cruveilhier  allegirt  er:  S'll  pouvait  dtre  d^montr^  que  la  fa- 
cu1t6  du  langage ,  en  mieuz ,  pour  me  servir  de  la  locution  spi- 
rituelle de  M.  le  professeur  Bouillaud  ^  le  principe  l^gislateur 
de  Ja  parole,  sidge  dans  une  portion  quelconque  des  lobes  ant6- 
rieurs  du  cerveau ,  il  n*  y  aurait  pas  de  raison  pour  se  refuser 
k(  admettre  la  localisation  des  autres  facultas.         A,  Droste. 


In  der  Sitzun^  der  Akademie  der  Wissenschaften  zu  Paris 
d.  22.  Febr.  u.  7.  März  d.  J.  las  Bouillaud  den  2ten  Theil  seiner 
Arbeit  über  den  Sitz  des  Vermögens  der  Sprache. 


Er  bestiUigt  4orch  nena  Beobachtangen  die  Im  ersten  Theil 
(18S9)'  genacbten,  dass  im  Fall  von  gAnslichen  Yerliiat  oder  eiu- 
facher  Stdrojig  nnd  Mangel  der  Wortbildung,  welche  wetent- 
lieh  in  einer  Affection  des  Gehirns  bedingt  Ist,  die  yordern 
Lappen  dieses  Organs  der  t^itn  der  Affection  sind,  -^  In  Besiig 
auf  Therapie  scbiftgt  er  In  Folge  dieser  llfiglichkeit  die  Tre- 
panation an  der  Stirngegend  Tor  und  geht  In  seiner  Behauptung 
nach  den  Einwfirfen  von  Castel  und  Bochonx  so  weit,  dass  er 
einen' Preis  Yon  500  Fr«  stellt  für  denjenigen,  welcher  ihm  eine 
tiefere  Alteration  der  vordem  Gehirnlappen  ohne  Läsion  der 
Sprache  haphweisen  wird» 

Baillarger  meint,  dars  die  Seetionen  Paralytischer  Booilland's 
Metnnng  günstig  seien,  da  bei  diesen  Kranken  im  Allgemeinen 
die  Alteration  der  yordern  Hirnlappen  prävalire.  Er  fugt  awei 
Beobachtangen  hiusu,  ¥on  denen  die  eine  verschiedenartig  inter«* 
pretirt  werden  kann,  die  andere  der  Lehre  Bouillaud*s  entgegen* 
tritt  Das  Resultat  der  Dlsoussion  Ist  noch  das  frühere,  jnrel« 
felhafle. 

(Gas.  m^d.  de  Paris  1848.  Nr.  11.  «.  197  und  19a  Die 
Arbeit  iüt  inzwischen  besonders  abgedruckt  erschienen  unter 
dem  Titel: 

Bouillaud  (JO,  B^cherches  cllniqnes  propres  k  dimontrer^ 
qne  le  seiis  du  langage  articu]6  et  le  principe  coordinatenr  des 
mouvemeiits  de  1a  parole  resident  'dans  les  lobnles  ahtMeurs 
du  cerveau.    Paris  CBailliöreO  18id. 


Nutzen  lan§dauemder  Bäder  gegen  acuten  Wahnsinn»  — 
Brierre  de  Boismont  hat  in  seiner  der  Academie  der  Wissen- 
schaften gelesenen  .Denlcschrift  seine  Erfahrungen  über  die 
stundenlang  fortgesetzten  B&der  ntid  Begiessnngen  gegen  acuten 
Wahnsinn  niederiselegt  —  ein  Verfahren  welches  bekanntlich 
L,  Turk  in  Plombi^res  auch  besonders  gegen  acute  Fälle  ange- 
wendet hat,  worüber  in  der  Zeitschrift  (Bd.  III.  S.  515)  in  der 
Recension  der  Türkischen  Schrift  das  Nähere  mitgetheilt  ist. 

Br,  hat  die  Bäder  mit  Uebergiessungen  6—14  Stunden 
lang,  bei  98*  Wärme  in  bedeckten  Wannen  aogewendet,  am 
glücklichsten  beim  Säuferwahnsinn,  acuter  Manie  und  Monomanie, 
so  wie  bei  Pnerperalmanie ,  von  welcher  er  auch  eine  Krank* 
heitsgeschichte  und  Heilung  (nach  dem  5ten  Bade)  anführt. —  la 
manchen  Fällen  lässt  die  Aufregung  nach  den  ersten  Stunden 
des  Badens  nach,  gewöhnlich  erst  nach  6  — 8  Stunden,  in  an- 
dern nicht.     Exaltation  tritt  in  der  Regel  wieder  um  Miller- 
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nacht,  oder  ttwua  sipäler  eio«  Rficiifftlle  slad  nicht  selten.  Uebri- 
gens  wendet  auch  Br.  wie  Turk  sngleich  Binteiitjsiehangen, 
Abfdhr-  und  Brechmittel  an,  wodurch  die  einfache  Beobachtung 
der  Wirkungen  der  Bflder  eomplicirt  wird.  — r  Die  Versicherung 
einer  ungünstigen  Prognose  für  Anwendung  der  Bäder,  bei  Manie 
im  Uebergange  snr  Verwirrtheit,  mit  Epilepsie^  allgemeiner  Läh- 
mung ist  überflössig,  wenn  Verf.  sich  njcht  TÖliig  nuerfahrnea 
Aerxten  in  der  Psychiatrie  gegenüber  gedacht  hat. 


Behandlung  der  Melancholie  durch  Opium,  —  fidw^J.Sejh 
mour^  welcher  in  dem  Werke:  Tbougbts  on  the  natnre  and 
treatraent  of  seyeral  severe  diseases  of  the  human  body.  Vol  1. 
liOnd.  1847,  auf  den  Abschnitt  „Gelstesk  rankheit '^  grosse 
Muhe  verwendet -hat ,  auch  wegen  Erfahrung  in  diesem  Fache 
zn  der  Londonior  Gommission  für  die  Irrenanstalten  zugezogen 
ward,  hat  von  Opiuramitteln  Abends  in  Schlaf  bewirkender 
Dosis  gereicht,  wohlthätigen  Erfolg  gesehen.  Er  wendet  beson- 
ders Morph,  acet  an ,  in  Solution  von  1  6r«  in  40-  6tt. ,  beginnt 
in  der  Regel  mit  V4  Gr*  und  ;steigt  uacb  einer  Woche  auf  Vi  Cr« 
10 — 20  Gtt.;  bei  hohem  Grade  und  Neigung  zn  Selbstmord  dop- 
pelte Gaben  und  zwar  jeden  Abend  1  Dosis ,  mehrere  Wochen 
bis  zu  3  Monaten  fortgesetzt. 

Zuweilen  wird  Anfangs  kein  Schlaf,  aber  selten  keine  Buhe 
erwirkt.  Den  ersten  Morgen  verspürt  Pat.  ein  wenig  Uebelkeit 
nnd  Kopfweh ;  allein  dann  tritt  fast  immer  später  Schlaf  ein. 

Verf.  kann  mit  Beispielen  die  herrlichsten  Kuren  belegen. 
Regelmässiger  Gebranch  in  angemessener  Gabe  vermöge  ebenso  die 
Nerveukraft  herzustellen,  als  Wein  1  — 2  Glas  täglich  in  Recoit- 
valescenz  von  Schwächekrankheiten.  Verf.  kennt  kein  Brispiel^ 
wo  dieser  Gebrauch  schädlich  gewirkt  hätte.  (Vrotiep^a  Notizen, 
1847.    Nr.  78;) 


Chloroform  bei  Raserei,  —  Gaz.  m^d.  de  Paris  (Feuillet.) 
Kr.  13.  25.  März  184a  MittheiUing  eines  Versuchs  zur  Heir 
lung  oder  Schwächung  der  Wirkungen  der  Raserei  durch  das 
Chloroform.  Dieser  ,, Versuch*'  bestand  darin,  dass  ein  Arzt 
in  einem  der  Hospitäler  zu  Baltimor  das  Chloroform  anwendete 
bei  einem  Rasenden ,  —  um  denselben  in  ein  anderes  Zimmer 
schaffen  zu  kfinnen,  weil  man  ihm  ohne  Gefahr  sich  nicht  nähern 
zu  können  glaubte  und  verstand.  Drei  Minuten  daranf  war  der 
Kranke  insensible.    Diesen  Augenblick  benutzte  man,  «m  ihn  x« 
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delogfren.  Naeh  dem  Erwacken  ans  diesem  Zostatide  achwatste 
der  Rasende  rukig  mit  dem  Arzte,  und  als  er  »ah,  dass  Jemand 
eine  Cigarre  rauchte,  wansclite  er  aocli,  an  rauchen.  —  Yolli 
tont,  mit  dem  Znsatae:  cette  exp^rience  m^rite  de  fixer  ratten* 
tto«  de  Im  mdddcine.  Dw» 


In  seinen  inrunnenärzUUhen  MiitheUungen  über  den  Ge- 
^muck  der  Carlsbader  MinermlqueUen  im  Frühling  erwfthnt 
Fleckles  auch  der  CMHeäkrankheiten,  Sie  eignen  sich  be- 
sonders an  FrQhlings«,  ja  selbst  Wintercaren,  wenn  sie  durch 
materielle  Störungen  der  Unterleibaeiuge weide  bedingt  und  noch 
in  der  Kntwicklungsperiode  begriffen  sind,  und  awar  im  leta« 
tern  Falle  namentlich  für  eine  Wintercur,  Indem,  wenn  man  js.  B. 
bei  einer  im  December  sich  entwiclceliiden  Gemüthsfcrankbeit  erst 
den  nächsten  Sommer  abmarten  wollte,  die  Krankheit  inzwt«* 
sehen  bedeutende  Fortsehritte  machen  wOrde.  Anch  iiassen 
dberbaupt  Geisteskranke,  Hypochonder  und  Hysterische,  die  von 
peinlicher  Melancholie  geqnält,  oder  von  Kummer,  Träbsiun, 
Menschenscheu,  Blddsiiin,  Furchtsamkeit  oder  besondern  fixen 
Ideen  Torfolgt  werden,  an  keinen  Sommercuren  in  gerausch* 
Vollen,  stark  firequentii:ten  Curorten,  und  nicht  für  die  heisse 
Jahresaeit,  während  ihnen  dagegen  die  friedliche  Stille  Carls«» 
bads  oder  andrer  Ciirorte  in  den  lieitern  Tagen  des  Spätherb- 
stes oder  Frfihlings  bei  weitem  anträgUcher  und  besonders  ge- 
eignet tet,  gläckliche.  Heilerfolge  her  beiz  of obren. 

CMed.  Jahrb.  d.  dstr.  Staats.  1847,  Juli.) 


In  seinen  Beiträgen  zur  Fharmacodynamik  der  Sumbul- 
wmntel  theilt  Thielmanu  in  Petersburg  folgenden  Fall  von 
DeUrium  tremens  mit.  £iu  junger  kräftiger  Kaufmansssoh», 
der  ein  grosses  Vermögen  verprasst  hatte,  war  schon  einmal  am 
Detiriam  tremens  behandelt  und  kura  darauf  wegen  eines  Rdck- 
falls  mehrmals  im  Spltale  angenommen  worden.  Ausser  den 
eigenthfimlkhen  Erscheinungen  des  Delirium  tremens  bestanden 
noch  Brustbeklemmung,  Schwindel,  Herzklopfen,  Stuhl  Verstop- 
fung, gänaliehe  Appetitlosigkeit.  Seine  Phantasmata  (Mäuse, 
Hatten,  Teufel,  Fratzen)  quälten  ihn  so,  dass  er  unter  den  Zei- 
chen grosser  Turgescenz  nach  Kopf  und  Brust  es  nicht  auf  mei- 
nem liager  aushielt,  sondern  ohne  bestimmten  Zweck  delirirend 
herumlief.  Auf  eine  Solut  Tart.  emet  verlor  sich  die  Gefäss- 
tnrgescenz  etwas,  «nd  der  Zustand  schien  sich  zu  bessern. 
Gleichzeitig  stellte  sich  ein  bedeutender  CoUapsus  virinm  ein, 
so  dass  die  Arznei  Ausgesetzt  werden  musste,  wobei  die  Anr 

Zeitsrhr.  f.  Psychiatrie.   V.  2.  SO 
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eaile  wiederkehrten.  Jetzt  reichte  Th.  dem  Kranken  das  bei 
Krethiüiniis  sich  schon  mehrmals  heilkräftig  bewieseit«  Inf.  Dec. 
Rad.  Sumbal.  nnd  schon  nach  einigen  Essltflfeln  wurde  Patient 
ruhiger;  in  den  nächsten  8  Tagen  des  forlgesetsten  Gebrauchs 
derselben  schwanden  sämmtliche  krankhafte  Symptome,  und 
am  4.  Tage  war  Patient  gesund 

Ebenso  erjsählt  Th.  eine  greick  beruhigende  Wirkung  der 
Snmhnlwurzel,  die  er  bei  erethtschen  Zaständen  des  Nerven- 
systems beobachtete.  Eine  schwächliche  Dame  von  nerTÖser 
Constitution  litt  seit  Jahren,  ohne  dass  die  Zeichen  einer  8piuAi- 
Irritation  vorhanden  waren,  ad  einer  bedentenden  Aufregung 
des  Nervensystems,  religiöser  Schwärmerei,  melancholischer  6e- 
miithsstimraung ,  schreckhaften  Phantasiegebitden  und  periodi* 
scher  Schlaflosigkeit  Wenige  EsslölTel  des  Infusums  ver- 
scheuchten die  Phantasiegebikle,  und  nach  achttägigem  Gebrauch 
de!«selben  war  der  Nervenerethisfaias  völlig  gebolien. 

CMed.  Ztg.  Rtfssland  1847.  lY.  Jahrg.  Nr.  16.) 


Die  neueste  Zeit,  in  der  man  allseitig  die  Vorthcile  des 
Turnens  so  frtr  peistige^  als  körperliche  Ausbildung  anerkennt, 
dringend  anempfiehlt  und  immer  allgemeiner  einzufahren  socht^ 
brachte  uns  eine  Schrift  von  Friedrich:  das  Turnen  als 
iSchnts-  und  Heilmittel,  Reutlingen  1847,  die  als  eine  der  be- 
deutendsten Erscheinungen  in  der  Litter atur  dieses  Gegenstandes 
bezeichnet  zu  werden  verdient.  Da  auch  fn  mehreren  Irren- 
anstalten das  Turnen  eingeführt  ist^  so  cfntnehmen  wir  diesem 
Buche  folgende  Punkte.  Für  krankhafte  tleizbarkeit  des  NA-- 
venspstems  sind  Turnübungen'  ein  Radicalmittel,  namentlich 
wenn  dieselben  so  verstanden  und  gefibt  \Verden,  dass  sie  sfch 
nicht  blos  auf  den  Turnplatz  erstrecken,  sondern  auch  durch 
sie  ein  nüchterner  Sinn  fnr  das  Edlere  .und  Schönere  geweckt 
wird.  Widernatürliche  Geschlechtsaufregun^  findet  in  den 
Turnübungen  ein  wesentliches  Hilfsmittel  zu  einer  Cur,  nnd 
zwar  in  der  Weise,  dass  der  Arzt  ohne  diesel1>e  seinen  Cnr- 
zweck  gar  nicht  erreichen  kann.  Auch  bei  Hysterie  tritt  die 
Gymnastik  als  ein  radicalcs  Heilmittel  auf,  so  lange  dieKrask- 
heit  noch  nicht  einen  höheren  Ghrad  erreicht  hat.  Bypockon- 
driey  Zittern,  Alpdrücken,  Bangigkeiten  können  dnrch  das 
Turnen  gehoben  werden,  tben^ö  Melancholie»  Ist  dieselbe  Folge 
von  Verdauungsschwäclie,  so  ist  das  Turnen  im*  Stande,  sie 
radical  zn  beseitigen;  haben  sich  im  Unterleibe  Obstrnctionen, 
fehlerhafte  De^chaiTenheit  der  Absondermigen ,  Hämorrhoidalbe- 
schwerden,  Stockungen  im  Pfortadersystem  nnd  in  Folge  hieven 
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MeUiieliolie  gebildet,  so  sind  wieder  die  Turnftbnngen  gans 
geeignet,  das  Leiden  radical  su  lieben.  Aehnlicli  ist  es,  wenn 
die  Melancliolie  Folge  von  Onanie  ist;  nocli  iu  diesem  sclilim«* 
men  Falle  wird  bäufig  die  Gymnastik  ein  radicales  Mittel  sein, 
oder  doch  .ein  w.esentliches  Hilfsmittel.  Es  Iftsst  sich  flbrigeus 
in  den  meisten  Killen  diese  Krankheit  gans  verhüten  durch 
Gymnastik,  wenn  dieselbe  von  Jagend  an  gehörig  geübt  wird, 
BeAerfcenswerth  sind  die  Winke,  die  \f.  besAglich  der  Tarn« 
peramenie  giebt»  Der  Melancholiker  und  Choleriker  soll  sich 
nnr  höchst  massige  Bewegungen  erlauben;  sie  sollen  der  Zeit- 
dauer nach  grösser  sein,  allein  keinen  grossen  Kraftaufwand 
fordern.  Namentlich  sind  ihnen  im  Winter  Uebungeii  im  Turn- 
saale jsttträgUch.  Hingegen  die  Phlegmatiker  sollen  starke, 
selbstthfttige  Leibesübungen,  Fechten,  Hingen,  Laufen  vorneh* 
men.  Noch  mehr  muss  sich  der  Sanguiuiker  au  die  selhstthAti*- 
gen  Bewe^j^ungeu  halten,  weil  dadurch  der  Vollhlütigkeit  und 
den  Ck)ugestionen  am  besten  vorgebeugt  wird;  doch  d&rfcn  die 
Uehvngen  nicht  allsu  anstreiiieend  sein,  weil  dadurch  Blutstnrze, 
Kopfcongestionen ,  Pulsadergeschwälste ,  wosu  dtcüies  Tempera«* 
meut  neigt,  noch  vermehrt  werden.  Man  sieht  also,  da^s  man 
auch  hier  individualisiren  muss,  und  dass  es  nicht  gcniigr,  Turn- 
übungen im  Allgemefnan  fn  IrreubAnsern  einxofßhreu;  möchte 
ihre  Thätigkert  mehr  und  mehr  die  verdiente  Anerkeuuung  als 
BeilmittU  Uei  pßgfchuchen  Krankheiten  finden  I 


Puerperdlmanit ^  einmal  durch  spontanen  Abortus^  xtvei" 
fnal  durch  künstliche  Frühgeburt  peheilt,  —  Eine  Pran  von 
31  Jahren,  erzählt  Salte'r  (Moiithey  Journal  Aug.  1847J,  von 
xartem  Körper,  doch  gesund,  war  dreimal  schwanger.  In  der  er- 
sten Schwangerschaft  trat  der  zerrüttete  Geisteszustand  im  7ten 
Monat  ein.  Nach  14  Tagen  Geburt  eines  Mädchens,  das  am  Les- 
ben blieb,  worauf  völlige  Genesung  der  Frau.  Das  zweitemal 
folgte  die  Geistesstörung  ge^en  Ende  des  6tcn  Monats.  Nach- 
dem dieser  Zustand  2 — 3  Wochen  gedauert  hatte,  wurde  die 
künstliche  Frühgeburt  gemacht,  welche  das  Aufhören  der  sogar 
lebensgefährlichen  Paroxysmen  zur  Folge  hatte.  Bei  der  drit«' 
ten  Schwangerschaft  trat  die  Manie  schon  im  4ten  Monat  ein, 
und  zwar  in  sehr  hohem.  Grade.  Der  erste  Versuch  der  kunst- 
Ifchen  Frültgebort  blieb  wegen  der  Länge  des  CcrvicalthetU 
und  des  gänzHch  verschlossenen  rückwärts  gelabberten  Gebär- 
niuttermundes  ohne  E^rfolg.  Nach  2  Tagen  war  der  Mutterftiuitd  • 
etwa»  g/eöffneit,  der  Cervit^altheil  etwas  verkürzt,  deslialb  der 
zweite  Versuch.    Mit  einem  elastischen  Katheter,  der  eben  eine. 

20  « 
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OeUkmag  hatte,  um  eine  Di'ahüfpitze  darch««la8«en,  dra»s  S.  in 
den  Cervicaltheil  und  perfo)rirte  die  Eihäute.  Das  Fruchtwasser 
entleerte  sich  im  Strome;  da  jedoch  keine  Wehen  eintraten,  sq 
erliielt  die  Kranke  2  Dosen  Mutterkorn.  Nach  AO  Stunden  Wehen, 
und  dann  nach  %  Stundeii  die  Enthlndaug.  Kurze  Zeit  darauf 
war  das  Befinden  der  Kranken  bedeutend  gebessert,  sie  schlief 
einige  Stunden  ruhig.  Obwohl  noch  einige  ParoxysmeM  Statt 
fanden,  so  waren  sie  doch  nicht  mehr  so  heftig.  Die  Geneaftng 
schritt  langsam,  aber  regelmässig  fort,  so  dass  die  Frau  2IZ 
Tage  nach  der  Entbindung  völlig  gesund  war. 


Zur  Lehre  von  der  Hydrophobie.  Eine  Arbeitsfrau  träumte, 
sie  sei  von  einem  Htinde  ins  Gesicht  gebissen  worden  und  in 
Folge  der  Bisswnnde  gestorben.  Etwa  2Vt  Wochen  wird  Dr. 
Wilczewski  in  Inowraclaw  zu  ihr  gerufen.  Er  fand  das 
Bild  einer  Hydrophobiscjien.  Drei  Tage  vorher  war  sie  wirk- 
lich von  einem  Hunde  gebissen  worden  in  die  Oberlippe;  die 
sehr;  leichte  Verletzung  war  bereits  geheilt.  iMe  Kranke  wurde 
nach  Kruttge  behandelt,  starb  aber  am  6.  Tage,  nachdem  sicli 
ihre  Unruhe  fortwährend  gesteigert,  sie  aber  auch  ihrem  Mana 
einige  Mal  iii  den  Schlafpelz  gebissen  hatte,  wenn  er  sie  un- 
terstützen wollte.  Der  Hund,  der  sie  gebissen,  lebt  noch,  und 
ist  gesund» 

CMed.  Zeitg.  ▼.  d.  Verein  f.  Heilk.  in  Pr.  XVI.  Jahrg.  1847. 
Nr.  20.)  • 

Heimweh.  Bisher  glaubte  man,  dass  das  Heimweb  nur  die 
GebirgsvöJIker  befalle;  allein  Dr.Rigler  in  Constantinopel 
machte  die  Beobachtung,  dass  nuter  den  Rekruten  es  besonders 
die  waren,  welche  vom  {jleimweh  ergriifen  wurden,  die  ans 
den  Küstenländern  kamen,  und  dort  den  beständigen  Anblick 
des  Meeres  gewohnt  waren.  Bekanntlich  sterben  diese  Kranken 
unter  den  Erscheinungen  des  Typhus.  Mühlbauer,  Beitrag 
zur  Lehre  von  den  Blntkrasen,  1843,  behauptet,  däss  diese 
Krankheit  wirklich  Typhus  sei,  und  Versprach  darüber  nähere 
Nachweisungen,  denen  wir  aber  noch  entgegen  sehen. 


In  dem  fleissigen  und  gründlichen  Werke  von  Junghahn, 
der  jetzt  11  Jahre  In  Niederländisch-Indieu  lebt,  „die  Datttm^ 
länder  auf  Sumatra''*  2Thle.  Berlin,  8.  1848,  befindet  sich  auch 
eine  kleine  Notiz,  zufolge  deren  unter  den  dortigen  ganz  wil- 
den Einwohnern  Geisteskrankheiten  vorkommen.  Alle  Krank- 
heiten werden  von  bösen  Geistern  abgeleitet,  die  sich  in  Men- 
schen fe8tsetzen ,  und  Be^u  heissen.  Unter  diesen  Ist  auch  der 
Begu  Tumunyunpony,  Mit.  wem  dieser  Geist  sein  Wesen  treibt, 
der  entfremdet  sich  seinen  Mitbrödern;  er  wird  menschenscheu 
und  entflieht  in  die  Einsamkeit  Der  Begu  Tolpot  ieit  der  Teu- 
fel der  Manie.  Die  Unglücklichen,  die  von  ihm  besesseli,  sind 
verrückt,  treiben  lauter  unsinniges  Zeug,  laufen  rasend  umher, 
und  wollen  sich  nur  in  Wildnissen  aufhalten.         Dr.  Spengltr. 
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Die  Beilage  der  Allg.  Seitiuig  rem  Zt.  Deoember  184»  briagi 
emen  mit  A  geseiolmetea  asCmU  ,,<lie  Fortschritte  im  der 
M€Um$g  4§r  Geiatsskrmnken^  mit  besonderer  Beaieheug  auf  die. 
Aiietalt  in  Erlangen."  In  einem  Lelialblatte  könnte  er  an  sei- 
nem Platne  sein;  an  dieser  Stelle  aber  nnd  in  seiner  aUgemei^t 
nen  Fassung  wirft  er  ein  falsches  Licht  auf  den  Zustand  der 
dentsGlien  Irrenanstalten.  Briehte  jenes  Biatty  welches  der  Deut- 
sche mit  Stola  die  drste  Keitnug  der  Welt  nennt ,  nur  Verglei» 
chuttg  fSr  den  Leser  noch  Berichte  ans  andern  IrrenansUlten^ 
in  denen,  was  hier  als  eine  frische  Srrungenscbaft  dargestellt 
wird,  schon  seit  Jahrnehnten  reichen  Segen  ▼erbreitet,  dann 
könnte  man  das  Urtheil  rahig  abwarten.  So  aber,  da  die  Zei- 
tung, um  allgemein  zu  seiu,  für  die  deutsclien.  Woblthätigkeits» 
Anstalten  fast  keinen  Raum  bat,  muss  es  befremden,  dass  sie 
drittehalb  ihrer  wichtigen  Spalten  herglefot,  um  uns  nn  sagen, 
daas  die  Irren  nicht  mehr  in  ihre  Kämmerchen  eingeschlossen 
mit  abgeschnittenen  Haaren  ihre  Nahrung  einsam  ohne  das  ge* 
wohnliche  Geräthe  vernehren,  dass  sie  arbeiten,  Mosik  treiben 
und  sogar  in  die  Kirche  gehen.  Ton  Seiten  der  Brianger  Aernto 
wäre  eine  Abweisung  des  unseitigen  Lobes  wohl  am  Platn  ge-^ 
wesen^  damit  man  im  Auslande  nicht  meine,- als  ob  diese  SchU-* 
dernng  die  dermalige  Entwicklungsstufe  der  deutschen  Irren*" 
anstalten  beneichne,  auch  dazu,  dass  man  die  genanuten  Ein- 
richtungen nicht  als  das  Eudziel  aller  Verrollkommnnng  anr 
sehe,  nicht  behagtick  jetzt  schon  ausruhe,  als  ob  wir  es  so  herr-* 
Hch  weit  gebracht.  —  Fast  die  gleiche  Nairetftt  finden  wir, 
zwei  Nummern  vorher  im  Hanptblatt  der  AugHburger  jSeitnngi 
in  der  Art  und  Weise  nAmlich,  wie  der  Christbescheefung  im 
runden  Thnrm  Erwähnung  geschieht,  so  daas  also  die  Irren- 
anstalten aus  den  Ländern,  welche  am  wenigsten  dazu  berech- 
tigt sind  (die  freien  Städte  sind  keine  Länder),  die  bevorzngten 
in  jener  Zeitung  sind.  Herzlich  aber  freuen  wir  uns  über  den 
rühmlichen  Anfang  in  Wien,  nehmen  auch  nicht  den  mindesten 
Anstand,  dem  A  Correspondeuten  in  der  Allg.  Zeitung  die  beste 
Absicht  zuzütraneii. 


Allg.  Zeitung  vom  12.  Novemlii^r  1847.  Wien  7;Nevemhe# 
fS47.  Ein  längst  gehegter  Wonach  und  eine  oft  ftinanSg«lischO-« 
bene  Hoffnung  wliNi  endlfch  in  glänzender  Weise  erflifltC?)  Dei* 
Staat  bat  den  Bau  eines  neu^n  Irrenhanses',  welck^te  itt  4  JaH^ 
ren  roHeSfdet  seiii  mnss,  lidfohlen  und  kieiu  800^0^  !.•  (X  luv 


aMgewtetea.  (Wir  woIlM  hoffaii,  d«M  das  OlAnsaud«  nicht 
altoln  ii|  der  grMaen  GeldfliuMse  «ich  jbh  erlMnaen  geben,  da« 
eine  der  groMen  KaisereUdI  und  der  trefflichen  8anitäti-Bln** 
richtongen  Oeeterreiche  wQrdige  Anetait  na  Stande  Icmnmen  ond 
daee  Tor  Allen  das  Gerficht  unwahr  sein  wird,  als  beabsiclitige 
man  die  AnffShrung  des  Baues  innerhalb  der  Stadt.)  «^  In  «^ 
ner  spätem  Hummer  derseNMn  Zeitung  (vom  09.  Decbr.)  wird 
gesagt,  dass  der  Aufwand  sich  leicht  auf  1  Million  steigern  dfirlle, 
dass  inn^vischen  noch  Verbesserongen  im  Vnnden  Thurni  an- 
gebracht, einige  Zellen  durchbrochen  und  dadurch  lichte  luftige 
Sftle  gewonnen  worden  seien,  wo  die  Irren  mit  mecbatiisohen 
Arbeiten  beschäftigt  und  auch  geistig  unterwiesen  wftrden« 


Brief iicke  MUtheUung  vgm  2.  Febr.  1848.  —  Der  Brand  in 
der  neu  errichteten  Irrenanstalt  des  Kautous  St.  Galleu  St,  Pir- 
minsberg  brach  am  14.  Januar  d.  J.  Abends  7  Uhr  in  dem  in 
seinem  Innern  noch  nicht  .gaun  voUendeten,  daher  nicht  be- 
wohnten, für  Gefährliche  und  Tobsüchtige  bestimmten  Anbau  aus. 
Das  aus  3  Stockwerken  bestehende,  70  Fnss  lauge  Gebäude 
brannte  bis  auf  das  erste  Stockwerk  ab.  Durch  die  Nachlässig- 
keit der  Schreiner,  welche  Abends  bei  Licht  arbeiteten,  war, 
das  Feuer  ausgebrochen.  Der  Schaden  beläuft  sich  auf  etwa 
8000  11«  Verunglückt  ist  bei  dem  Brand  Niemand.  Es  ist  zu 
helfen,  dass  das  Zerstörte  bald  wieder  hergestellt  sein  wird. 
Das  Hauptgebäude  gestattet  die  Aufnahme  von  80  Irren.  Der- 
malen sind  anwesend  und  in  Director  Slliiigers  Behandlung 
^  männliche  und  lä  weibliche  Kranke« 


Durch  Rescript  der  herzogl.  Nassauischen  Regierung  vom 
1.  Februar  ist  höchstem  Befehl  zufolge  der  dortigen  neuen  Ir- 
renanstalt die  Bezeichnung  ^,Heil  -  und  Pflegeanstalt  Eichberff* 
ertheilt  worden. 


In  ^^Geschichte  dtr  Heilhunde  und  der  verwandten  WiS" 
senschaften  in  der  Stadt  Frankfurt  a.  M.  Nach  den  Ouellen 
bearbeitet  von  Wilh.  Stricker,  1847"  findet  sich  Seite  14f^- 
IM  eine  historische  Nachricht  Aber  die  dortige  Aastolt  fir  Irre 
und  Spileptlsche.  CKastenhospItal.)  Schon  1728  worden  Bel^ 
träge  nur  Verbessemng  des  „DoUhausses"  goaammeK.  Auch 
spAter  geschah  noch  Manches.  Wir  glanbon  alter  doch,  das» 
JDtio  FraäkfnrUr  Widerspruch  einlegen  wird,  womm  wie  doM 


deniiaQK«n  ZMtes«  d«r  ioHigem  Inf«B«iMtoU  kaklagmmferbt 
ftmleii,  wvBdera  um  vielmehr,  wie  eieli  vaterlAlsliebettdle.midt 
■eniciienfremidllclie  Bftrger,  am  üenen  jeae  Stadt  ea  paicli  lat, 
M  dieeeai  Znatoade  berohifea  kdaaea« 


Simiui  für  die  OroMsherz^glick  Badisckg  SiechenmnstaU 
Pfvrzkeim.  Dasselbe  ist  erschieaen  im  Badisclien  Eegierungs- 
blatt  vom  tft^  Novbr.  1847.  Es  ist  muiandU  mutatis  so  aiem- 
lich  dacselbe,  welolies  für  lllenan  erscbienen  nnd  im  Isten  Band 
dieser  Zeitschrift  mi^etbeilt  ist  Kigeathfimlich  aad  den  bes^n« 
dern  ZweclL  der  wohltbätigeu  Anstalt  bexeiduieud  ist  nur  dec 
g.8,  welcher  so  lautet: 

,,ln  die  Siecheoanstalt  können  aafgeiiommeu  werden: 

1.  Personen,  welche  an  SeelenstOrong  leiden,  jedoch  nur  solche, 

a)  die  angleich  epileptisch  sind  nnd  bei  welchen  die  Kpl- 

Jepsie  die  yorwaltonde  Form  ist,  oder 
h)  die  ia  hohem  Orado  an  aatstellonden  nnd  Ahocho«  or« 

regeadea  Üebela  leidaa,  wie  au  Krebs,  Syphilis  a.  s.  w.  f 
c)  bei  welchen  sich  cor  Seelenstftrong  Lahmong  oder  hlfid«^ 

sinnige  Abstumpfung  gesellt  hat 

2.  Kretiiie,  Idioten,  Simpel,  Tölpel,  Blödsinnige  Im  höchsten 
Grad,  s.  g.  Thiermenschen. 

3.  Personen,  welche  Ekel  nnd  Abschen  erregende  Hissstalton* 
gen  haben. 

4.  Personen,  welche  an  habilnellen  Nerrenkrankhelton,  alaBpl- 
lepaie,  habitaoUen  Gonvalslonen ,  Katalepsie  and  St  Veits- 
tana  leiden,  wenn  diese  Krankheiten  einen  holien  Grad  er- 
reicht haben,  mit  Tobsncht  verbunden,  sowie  Schrecfcei|  and 
Abschen  erregend  geworden  sind. 

5.  Personen,  die  an  Körperkrankheiten  leiden,  welche  mit  Ge- 
fahr .der  Ansteckung  verbunden  sind,  als  Krebs,  Lustse'nche, 
arabischem  Aussata,  chronischen  ansteckenden  Hautausschlä- 
gen, bösartigen  Geschworen,  besonders  der  Knochen. 

€.  Personen,  welche  an  andern,  f&r  nnhdilbar  erklärte,  Ekel 
und  Abschen  erregenden  Uebeln  leiden,  a.  B.  au  Unenthalt- 
smakeit  des  Stuhls  nnd  Urias. 
Nach  g.  5.  ist  wie  in  llleaan  die  Direction  der  Anatalt  daa^ 
ersten  äratlichen  Beamten  Cs^it  1626  Med.  Rath  Dr.  M  All  er) 
übertragen»  Hr. 


1»  PbyBiofttsbexirk«  Mliimnfeld  in  Baden  iat  der 
^u$tgt€od  häntnP  gewarden.  Seit  6  J  ab  reu  haben  eich  nur 
in  einem  Amte  des  Bezirkes  4  und  im  ganzen  Beahrk,  der  nn-« 
geffthr  9000  Seelen  z&lilt^  10  Individuen ^  wpranter  9  Weiber 
und  2  Knaben,  erhängt,  ohne  das»  gerade  atidre  Gelegenheiten, 
•  al:«  tiefe  Seeen,  Bäche,  WaiTen  aller  Art  siim  Selbstmorde  dort 
fehlten.  Ausser  diesen  10  £rhäi)gtin;3:s- Selbstmorden  kamen  in 
diesen  6.  Jahren  noch  2  andre  vor :  im  Durchschnitt  also  jähr- 
lich 2,  oder  1:4500.  Der  ernte  der  letztem  Fälle  betraf  einen 
alten  religionsloseh  Sünder,  dem  es  nicht  mehr  gut  ging,  und 
der  als  er  sich  rasirte ,  beim  Anblick  des  blanken  Messers  sich 
den  Hals  abschnitt.  C^^ltol!,  Staatsär^tliche  Beobachtangefl.  Au- 
naleu  der  Staatsarzneik.  XI.  1.  Heft.  p.  1800' 


Unter  den  vom  Jahre  1820— 1S4S  im  Herzogtburii  Nassau 
zur  Musterung  eingezogenen  120,235  Conscribirten  litten  an 
Krankheiten  des  Gehirns  und  der  Bückenmarfcsnerven  1036, 
und  zwar: 

1)  an  Kpilepsie  279,  besonders  in  den  Aemtern  Wabnerod 
und  Diez, 

2)  an  Paralyse  167,  theils  einzelner  Theile,  theils  Paraplegie« 

3)  an  Stottern  112, 

4)  an  Schwinden  einzelner  Eztrevttiten  7&^ 

Si)  an  Co tt'vulsionen  20  (allgemeine  oder  Ertliche  Zu okttngen), 

6)  an  Noctambulismus  1  im  Bezirk  Schwalbath,  ' 

1)  an  Geisteskrankheiten  382,  wovon  Usingen,  Hadaraar, 
Ranuerod,  und  Schwalbach  die  meisten,  Eltville  und  Marienberg 
die  wenigsten  zählten.  (Müller,  Allgem.  Ueliersicht  der  im  Con- 
scriptions- Alter  in  Nassau  vorkommenden  Gebrechen  d.  s.  w. 
Med.  Jahrb.  für  Nassau  1847.    6.  Ucft.  p.  108.} 


Selbstmord  in  Meklenburff -^  Schwerin,  ^    1845  Gesanait- 
dfHwohnerzahl:  51M90  —;  Selbstmerde  09;  aliio  1:7478.  -* 

44  hatten  j^ch  erhängt, 

'11       „  .  ,j    ersäuft, 

6  „  „    erschossen, 

7  „  „    den  Hals  abgeschnitten, 

1       „        „    die  Pulsadern  durchschnitten. 


SU 

1846  Gesammteittwobnersahl;  ÖMI^;  SeU»$tiiiorde  8> ;  also 
i:636r.  — 

43  hatten  sich  erhängt, 

34       ,,        ,9    ers&uft, 
8       „        M    erschossen, 
6       ,,       „    den  Hals  al)|;eschuitten, 
i       99        91    vergiftet. 

1847  Oesanmlßinwobiiersahl:  694043;  SelMmorde  7J ;  alito 

1:785» 

45  hatten  sich  erhängt, 

18       „        „  er^fturt, 

3  „        ,,  erschosseo, 

4  ,,       ^,  den  Hais  ahgascknittea, 
y,  ans  den  renaler  gestürat 

Dr.  Spengler. 


II 


Es  ergiebC  sich  ana  den,  in  Ka^f^and  Ha  Gefiagnias,  von 
FentonvUle  anr  Con^tatirniig  des  Einflusses  des  Zeltens^.« teins 
anf  Wahusiiui  gegebenen  Nach  Weisungen,  dass 

1843  anf  332  Gefangene    3  Irre, 

1844  „    456  p  0    „ 

1845  „    445  „  1     „ 

1846  „    423  „  1     „ 

ksmen;  mithin  durchschnittlich  fßr  alle  vier  Jahre  das  Verhfllt-^ 
niss  von:  =2,29  auf  lOOa. 

Diese  Resultate  mit  den  in  einem  Jahro  stattgefundenen 
Fällen  Ton  GeistesidrauKbeit  vergleichend ,  Jndet  man: 

Unter  den  Dragoner -Aegi meutern  in  England         1  auf  1000. 
Auf  den  Ionischen  Inseln  ...  .    1,43   „      ^, 

In  Canada 1,33  „       ,, 

In  Gibraltar 1,41    „       „ 

Nach  diesen  Berechnungen  ist  es  zweifelhaft,  dass  die  Geistes- 
krankheit ein  nothwendiges  Resultat  des  Zellensystems  sei. 
(Gaz.  med.  de  Paris.    Variöt6s  Nr.  15.    18.  April  1848.;) 

Dw, 

Pr  e  i  8  au  fg  ab  e  n. 

Unter  den  Prei^aufgaben  der  medicinischen  Gesellschaft  zu  Gent 
welche  (französisch,  flämisch,  oder  lateinisch)  unter  den  üblichen 
academischen  Formen  vor  dem  1.  8eptbr.  1848  franco  an  den  8e- 
cretair  der  Gesellschafl  eingesandt  werden  mcli>sen,  sind: 
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fit  Frage:  Welches  sind  die  besten  Methoden  der  LSrtnng, 
Ventilation  nnd  Heisnng  der  Hospitftler?  Die  Beantwortung 
miiss  sich  auf  praktische  Erfahrung  stützen.    Preis  100  fr. 

3te  Frage:  Nach  welchen  Principien  sind  die  Zellen  der  on- 
rnhigen  und  tobenden  Geisteskranken  einzurichten  und  wie 
sie  zu  bebandeln?  Beantwortung  mnss  sich  auf  Erfahrung 
stützen,    Preis  100  fr. 

^e  Frage:  Welches  ist  das  beste Prftsenrativ-  und  Heilmittel 
gegen  Durchliegen?  {gangraena  ex  äecubitu),    Preis  lOÖ  fr. 


Personal  -  Nachrichten* 

Dr.  M  a  n  s  f  e  1  d  in  Brannschwefg  ist  xnm  Medicinal-Assessor 
bei  dem  dortigen  Ober-Sauitäts-Colleginm  ernannt 


Der  Dr.  C.  B.  Heinrich,  Privatdocent  an  der  Unlver- 
sltAt  zu  Bonn  nnd  Assistenzarzt  zu  Siegburg,  Ist  zum  Professor 
extr.  für  das  Fach  der  speclellen  Pathologie  und  Therapie  in 
der  medic.  Fakultät  der  Universität  Königsberg  ernannt,  mit 
der  Leitung  des  medicinischen  Policlinicums  betraut,  unU  hat  in 
seinem  Austellnngsdecret  die  ansdrückliohe  Aufforderung  erbal- 
ten „Vorträge  über  Seelenkrankheiten '^  zeitweise  zu  halten. 


Todesfälle. 

Dr.  Dagonet,  früher  dirig.  Arzt  der  Irrenanstalt  zu  Cba- 
Ions  (vergl.  S.  140.),  ist  im  März  d.  J.,  63  Jahre  alt,  gestorben; 
desgleichen 

Dr.  A.L.W  ig  an,  der  bekannte  Vf.  des  Werks  Butditg 
of  the  mind^  zu  London  den  7.  December  v.  J. 


V  0  r  t  r  &  g  e 

gekalteii    is  der  Secti^n  für  Anthropologie  und 

Psychiatrie   auf  der  Tcrsammlung  der   Natarfor- 

scher  und  Aerzte  za  Aachen  1847.  ^) 


EräffnuBgerede 

von 

Dr.  Halm. 

lUeiDe  Herren!  Die  Sectiou  für  Anthropologie  und 
Psychiatrie  ist,  wie  bekannt,  in  Folge  eines  bei  der 
letzten  Naturrorscher- Versammlung  zu  Kiel  gefassten 
Beschlusses  gebildet  worden. 

Die  Wichtigkeit  dieser  Section  ist  zwar  bereits 
in  Kiel  mehrseitig  besprochen  worden;  es  durfte  aber 
doch  nicht  ganz  überflüssig  sein,  nochmals  in  wenigen 
Worten  darauf  zufüekzi^oiKunen.  Besonders  möchte 
ich  Sie,  meine  Herren,  darauf  aufmerksam  machen, 
dass  die  Bildung  einer  solchen  Section  nicht  allein 
wegen  des  wissenschaftlichen  Interesses,  sondern  auch 
wegen  des  bedeutenden  soeialen  Nutzens,  der  unmit- 
telbar dart^us  hervorgeht,  höchst  wünschenswerth  er- 
scheinen musste« 

Gerade  in  letzterer  Beziehung  hat  die  Bildung  ei- 
ner Section  für  Psychiatrie  bei  den  deutschen  Natur- 


^)  YgU  Hft.  1.  i^icses  Ban4«ii  d.  Sl(^c)ir.  S.  105-115. 
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forscher- Versammlungen  wegen  des  Zusammentreffens 
der  deutschen  Irrenärzte  mit  vielen  andern  praktischen 
Aerzten  ihren  eigenthümUchen  Werth,  und  würde  so- 
gar an  den  besondern  Vereinen  der  deutschen  Irren- 
ärzte keinen  genügenden  Ersatz  finden.  Ein  Blick 
auf  das  Gebiet  des  öffentlichen  Irrenwesens  wird  die- 
ses einleuchtend  machen. 

'  Sehen  wir  nur  auf  die  Irren- Verwahranstalteh  hin. 
Die  meisten  derselben  befinden  sich  noch  imnier  in  ei- 
nem höchst  beklagenswerthen  Zustande;  und  abge- 
sehen hievon^  so  stehen  sie  der  Zahl  und  dem  Um- 
fange nach  fast  nirgendwo  im  richtigen  Verhältnisse 
zum  wirklichen  Bedürfniss. 

Freilich  sind  die  meisten  Staatsregierungen  haupt- 
sächlich durch  die  Schriften  und  die  Bemühungen  der 
Irrenärzte  aus  der  früheren  Gleichgültigkeit  kräftig 
aufgerüttelt  worden^  und  von  oben  her  scheinen  die 
Uebelstände  ihrer  Tiefe  und  ihrem  Umfange  nach  hin- 
reichend erkannt  worden  zu  sein.  Man  könnte  daher 
wohl  glauben^  dass  dieses  genüge^  um  dem  Uebel  an 
der  Wurzel  abzuhelfen.  Dem  ist  aber  nicht  so.  Nach 
den  StaatspTincipien  vieler  Staaten,  namentlich  Preus- 
sens,  sollen  die  Irren- Verwahranstalten  keine  Staats- 
analalten^  sondern  entweder  Privatanstalten  oder  Com- 
munalanstatten  sein.  Es  genügt  also  nicht  ^  dass  un- 
sere Staatsmänner  von  der  Wichtigkeit  jener  Anstal- 
ten durchilrungen  werden ;  sondern  es  muss  eine  gleiche 
Ueberzeugung  his  in  die  tiefern  Schichten  der  bür- 
gerlichen Gesellschaft  eindringen.  Die  Bürgerschaft 
muss  für  Geldopfer  zum  Zwecke  der  Errichtung  gufer 
und  umfassender  Irren-Verwahranstahen  empfanglich 
gemacht  werden.  In  dieser  Hinsicht  sieht  es  aber, 
leider,  noch  immer  schlimm  aus.  Ich  kenne,  z.  B;,  ei- 
nen Begier ungsbezirk  im  preussischen  Staate,  welcher 
nur  eine  Irren- Verwahranstalt  für  unbemittelte  Irren 
als  Communal-Anstalt  1)esitzt.    Verschiedene  Gemein- 
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den  bringeii  i|ire  anbenutleUen  IrrMi  in  derselben  uib- 
ter.    Die  Einiriohiupg  dieser  AnsUlt  ist  aber  höchst 
unvollkommen  y  ja  ftasserst  schlecht.    Auch  steht  der 
Aaum.  in  keinem  Verhiltiiiss    zur  Ansshl  der  Irren, 
die  gegenwärtig  86  beir&gt,  so  dass  die  Irren  )ämmer* 
lieh  ausammengedrangt  leben.     Zudem  müssen  doch 
noch  fortwährend  viele  unbemittelte  Irren  des  Regie* 
rangsbesirksy  deren  Unterbringung  nothwendtg  ware^ 
wegen  Mangels  an  Raum  abgelesen    werden.     Die 
Noth wendigkeit  einer  baulichen  Erweiterung  der  An- 
stait  und  sweckmissiger  Verbesserungen  der  innem 
Kinrichtung  ist  daher  längst  anerkannt ,  und  die  be-« 
treffende  Regierung  dringt  seit  einer  Reihe  von  Jah- 
ren in  die  Communal* Verwaltung  der  Stadt,  wo  die 
Anstalt  besteht,  damit  im  Interesse  der  Stadt  selbst 
mrie  im  Interesse  der  Irren  des  Regierungsbesirks  die 
iidthigen    Reformen    möchten    unternommen    werden. 
Die  Aktenstosse  haben  sich  angehäuft;  allein  die  Ver«- 
baadlungen   haben   bis  jetat  zu  keinem  Resultate  ge- 
führt.   Während  aber  also  fruchtlos  verhandelt  wird, 
schweifen  gefährliche  Irren  in  den  Landgemeinden  um- 
her und  bilden  den  Schrecken  der  Gegend,   worin  sie 
wohnen.     Ja  es  ist  noch  gar  nicht  lange  her,  dass 
zwei  Menschen  von  solchen  umherschweifenden  Irren 
ermordet  worden  sind.  —    Fragen  wir  uns  nun,  woher 
diese  Verzögerung,  die  Lauheit  in  der  Ausfuhrung  ei- 
nes so  wichtigen  Projectes;  so  finden  wir  leider  den 
SchlQssel  zu  dieser  Fmge  in  dem  Mangel  einer  leben- 
digen Theilnahme  an  dem  Schicksal  derjenigen,  welche 
das  Unglück  haben,  ihres  Verstandes  beraubt  zu  wer- 
den, zumal  wenn  man  sie  für  unheilbar   hält«    Man 
sondere  einen  solchen  Unglücklichen  von  der  mensch- 
lichen Gesellschaft  ab,  man  sperre  ihn  ein,  man  stelle 
ihm  einto  kräftigen   Wärter  zur  Seito,  um  ihn  vor- 
kommenden Falles  gewaltsam  zu  zuchtigen;  und  den 
Meisten  wird  es  scheinen,    dass  sehr  viel,  ja  dass 

«1  ♦ 


Alle»  geitian  sei.  Der  UoglfieklMbe  ist  ja  yeraerg« ;  er 
kann  Niemandem  schaden.  Wad  ist  mehr  zu  Verlan-* 
gen  t ! 

Ich  verkenne  nicht,  mein«  Herren,  dass  es  im  all-» 
gemeine»  Haufen  Persoaen  giebt,  tireldle  aarter  f&h- 
len  und  billiger  denken.  Bs  lat  «ogar  nieki  su  ver- 
kennen, dass  die  ridttigem  Ansichten  allm&hlig  mehr 
Gekuiig  gewinDea.  Sa  fehh  indessen  noch  viel  daran, 
dass  dbesa  Geltung  im  Volke  eine  allgenveine  vrerde. 
Und  doch  würe  Letateres  nöthig,  wenn  das  öffentliche 
Irrenwesen  in  einer  befriedigendati  Weise  geordnet 
werden  aolL  .  Bs  fragt  sieh  daher,  dorok  wen  soll  das 
Volk  belehrt  und  für  das  Wohl  der  nngtüekli^en  Ir^ 
ren  angeregt  werden  1  Moss-  der  Impuls  nicl^l  au- 
naehst  vom  äratliehen  Stande  selbst  ausdrehen?  Es 
ist  aber  einleuchtend,  dass  die  Irrenarate  im  engem 
Sinne  des  Wortes  weder  aahlffeich  genug. sind,  noch 
hinreichend  mit  den  verschiedenen  Klassen  der  Gesell- 
schaft in  Berührung  kemmea,  um  aliein  eine  haldige 
Gesionungsänderungv  zu  Gunsten  der  Irren  im  Volke 
au  bewirken«  Dazu  bedarf  es  der  regsamen  Mitwir- 
kung des  gesammten  &ratlichen  I^rsonals. 

Nun,  meine  Herren^  es  ist  gerade  die$e  gemein- 
same Wirk3amkeit,  welche  ich  im  Sinne  hatte,  als  ich 
der  Section  für  Anthropologie  urid  Psychiatrie  bei  den 
)äkrlichen  Versammlungen  der  Naturforscher  und 
Aerzte  eine  höhere. sociale  Bedeutung  beilegte.  Hier 
treten  die  eigenl liehen  Irrenärzte  mit  den  übrigen  prak- 
tischen Aerzten  in  nähere  Berührung,  hier  werden  die 
Gebrechen  des  öffentlichen  Irrenwesens  allgemeiner 
besprochen,  und  es  bildet  sich  hier  ein  gemoinsaroes 
Interesse  zu  Gunsten  der  psychisch  Leidenden  im  ge- 
sammten  ärztlichen  Personale  aus. 

Die  Verhandlungen,  welcbiaTon  Irrenärztej»  in  Ver- 
bindung mit  andern  praktischen  Aerzten  gepflogen  wer- 
den ^  bieten  übrigens  aueh  noch  andere  wichtige  Vor« 
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IfaeHe  'dar^  Vorihtihy  «reiche,  der  HeilkiiaBi  im  Allge* 
meinen    und  der  Psychktrie   im  Beaendern  a«  Gut« 
kenmeB.    Denn  einegtheile  iet^  wie  der  Mensch  eelbst| 
ee  avch  die  Heilkmide  ein  geecUoseenea  Ganzes.    Die 
IWtacli|iite ,   welche  in  irgend  einem  Zweige  derael- 
Wb  gemacht  werden,  gereiehen  dem  Ganzen  zum  Ge« 
deihen^  und  kein  "Zweig  kann  vernachlässigt  werde« 
eder  Terkömmeni,  ehne  dass  die  übrigen  Zweige  im 
irgend  einer  Weise  darunter  leiden.     £s  durfte  weU 
nicht  schwer  sein,  dieses  an  der  Beetenheilkuade  in 
ihrer  Beziehung  zur  Therapie  der  sematiscfaen  Krank« 
heiten  nachzuweisen.    AnderntkeHs  zeigt  uns  die  tag- 
lidie  Praxis,  dass  die  Heihing  der  psychischen  Krank-* 
heiten  wesentlich  dadurch  geferdert   wird,    dass  des 
Arzt,   der   den   betreffenden  Kranken  bis  zur  Ceiisla- 
tirung  der  psychischen  Krankheit  behandelt   hat,   und 
der  Irrckiarzt^  dem  dieser  Kranke  zur  weitem  Behaud-» 
lung  übergeben  wird,  sich  gegenseitig  mit  ihren  Kennt- 
nissen und  ihren  Erfahrungen  unterstutzen.     Der  Er- 
stere  hat   über  die  Verhältnisse,   welche  auf  die  Er- 
zeugung der  Seelenkrasklieil  von  Rinfluss  sein  konn- 
ten, dem  Letztern  zu  referiren  und  gleichzeitig  über 
die  Art  der   Seelenkrankheit  sein  eigenes  Urtheil  ab- 
zugeben^     Der    Irrenarzt    aber  wird   dem  als .  geheilt 
oder  auch  als  unheilbar  Entlassenen  immer  einen  wich- 
tigen Dienst  leisten,   wenn  er  seine   Ansichten  über 
das   \^:eitere  Verhalten   desselben   dem   Hausarzte  des 
Entlassenen  schriftlich nützutheilen  die  Vorsicht  braucht. 

Es  besteht  also  im  praktischen  Leben  ein  noth- 
wendiges,  inniges  Verhältniss  zwischen  den  Irren- 
ärzten und  den  übrigen  praktischen  Aerzten.  Dieses 
Verhältniss  auszubilden  und  durch  Freundschaft  zu 
veredeln,  dazu  wird  ein  regelmässiges  Zusammentref- 
fen der  Irrenärzte  mit  den  übrigen  praktischen  Aerz- 
ten, wie  es  bei   den  Naturforscherversammlungen  in 
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d^  Section  für  Psychiatrie  Slatt.  finden  kantig  sicher- 
lich von  grossem  Nutzen  sein. 

Wenn  dem  so  ist^  wenn  gleichzeilig  das  Inter- 
esse der  Wissenschaft  und  ein  wichtiges  sociales  In- 
teresse die  Bildung  einer  Section  für-  Anthrppdogie 
und  Psychiatrie  bei  den  jährlichen  Versammlungen  der 
deutschen  Naturforscher  und  Aerzte  ab  höchst  wun- 
schenswerth  erscheinen  lassen^  so  bleibt  mir  nur  übrig 
den  Wunsch  auszusprechen^  dass  diese  Seclion  von 
den  hier  anwesenden  Aerzten  recht  zahlreich  beaucht 
werde,  dass  dieselbe  immer  mehr  an  innerer  Bedeu- 
tung wie  an  äusserem  Umfange  zunehme,  und  dass 
Gottes  Segen,  ohne  den  kein  Hensclienwerk  Daver 
haben  kann,  auf  unseren  Arbeiten  ruhe. 


lieber  die  Grnndformen  der  chronisclien 

Seelenstornngen, 

* 

▼on 
Br»  Riebara*  ^) 

Es  giebt  keine  Frage  in  der  wissenschaftlichen 
Psychiatrie,  über  deren  Lösung  eine  so  grosse  Ver- 
schiedenheit der  Ansichten  besteht,  als  die  über  die 
Classification  und  Bezeichnung  der  versc^hiedenen  Ar- 
ten chronischer  Scelenstörung.  Die  Hauptursache  der 
in  dieser  ßinsicht  bestehenden  Verwirrung  der  An- 
sichten beruht  in  der  der  Psychiatrie  von  ihrer  Kindheit 
an  noch  anklebenden  Neigung,  bei  der  Betrachtung 
der  psychischen  Krankheiten  das  Hauptaugenmerk  auf 
den  Inkalt  der  krankhaften  psychischen  Erscheinun- 
gen zu  richten,   sich   zu  heften  an  den  blossen  Stoffe 


*)  Ein  Auszug  des  Vortrags;    eine   ausführliche  Darstellung 

m 

uiitl  nähere   Begründung  dieser  Ansichten  behält  der  Herr 
Dr.  Richarz  einer  spätem  Arbeit  vor. 
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w«ldiea  die  ge9törle  psydiUche  Function  von  A.uMU9n 
ergreirty  und  der  doch  in  den  meisicn  Fallen  nach  den 
im  gesohichUichea  Zeitalter  gerade  vorwaltenden  Ideen, 
nach  Liebensalier,  persönlichen  Erfahrungen  u,  s.  w» 
verschieden,  und  demnach  für  eine  Erforschung  der 
Zustande  rein  s&ufällig  und  nichtsbedeutend  ist.  . — 
Dan  Bedürfniss  besteht  also  ip  einer  psychologischen 
Erforschung  und  Feststellung  der  Grundformen  psy- 
chischen Erkrankens,  insbesondere  in  soweit  denselben 
gewisse  pathologische  Zust&nde  des  Gehirns  entspre-* 
chen,  also  in  der  Auffindung  solcher  ursprünglichen 
anihropopathologhchen  Zustände ,  in  denen  psychische 
Störung  und  Functionsstörung  des  Seelcnorgans  als 
Correlate  sich  decken.  Daneben  muss  denn  jeder  rein 
psychischen  Erscheinung,  welcher  eine  Beziehung  zur 
Functionsstörung  des  Gehirns  fehlt,  so  wie  jeder  so- 
'matischen  Krankheits- Erscheinung,  die  nicht  zugleich 
eine  psychische  Beziehung  hat,  jede  Berechtigung  ab- 
gesprochen werden  zu  irgend  einem  Einfluss  auf  Ein- 
theilung,  Diagnose  und  Benennung  der  einzelnen  For- 
men von  Seelenstörung, 

Das  Vorstellen  ist  nach  Herbari  als  die  elemen- 
tare psychische  Function  zu  betrachten,  so  dass  alle 
andern  psychischen  Thätigkeiten  nur  in  verschiedenen 
Beziehungen  der  Vorstellungen  zu  einander  bestehen. 
Demgemäss  kann  auch  jede  psychische  Krankheit  nur 
in  einer  Abnormität^ des  Vorstellens  ihren  Grund  ha- 
ben. Eine  jede  chronische  Seelenstörung  nun  steIH 
sich  der  psychologischen  Betrachtung  entweder  nur 
nach  einer  von  zwei  Seiten,  oder  nach  diesen  beiden 
Seiten  zugleich  und  in  keiner  andern  möglichen  Weise, 
als  eine  Beschränkung  der  Kraft  der  Spontaneität  (das 
Moment  der  Freiwilligkeit  im  Seelenleben.  Vf )  der 
Seele  dar.  Die  spontane  Kraft  erscheint  dabei  näm- 
lich beeinträchtigt,  entweder  nur  durch  ein  abnormes 
Maass    der    Bewegung  der  Vorstellungen,    oder  nur 


amrch  ein  L6id«ii  der  inteMfvjete  Kraft  iter  Vovttlelltin«^ 
geüy  oder  durch  eioe  Verbindung  von  beiden  Arien 
von  anständen  mit  einimder ;  und  mussWianalsabei  je« 
der  chronischen  Seelenstotung  diie  Fragen  aufwerfen  c 
1.  welches  ist  der  Zustand  den  Genvoths,  IL,  welches 
der  der  Verstandeskrüfte ,  3.  leidet  n«ir  eine  dies^ 
Verden  Seiten  des  Seelenlebens  ^   oder  berde  scogleich^ 

» 

I.  Piejenigen  Seelenstorungen^  welche  auf  einem 
krankhaften  Maass  der  Bewegung  der  Vorstellungen 
beruhen,  bilden  die  sogensinnien  Gemittkshranhkeiten* 
Die  krankhafte  Bewegung  der  Vorstellungen  ist  nun 
entweder  zu  langsan^  und  die  Inspontaneität  (das  Mo- 
ment der  Unfreiwilligkeit  im  Seelenleben^  Vf.)  in  der 
Art  überwiegend,  dass  sich  die  spontane  ]K.raft  un- 
wirksam enveist,  die  Vorstellungen  in  einen  gesund*- 
beitsgemässen  Fluss  zu. bringen,  oder  umgekehrt,  diew 
Vorstellungen  bewegen  sieh  zu  rasch  und  ist  die  Inspon- 
taneität in  der  Art  überwiegend ,  dass  sich  die  spontane 
Kraft  unwirksam  zeigt,  die  Vorstellungen  zu  einem  nor- 
malen und  ruhigen  Verweilen  vor. das  Bewusstsein  zu 
bringen.  Die  er stere Erscheinung,  die  Trägheit,  das  über- 
mässige Haften  der  einzelnen  Vorstellungen,  ist  der 
eigenthche  Grundcharakter  der  Depression,  als  der  er- 
sten Grundform  chronischer  Seelenstörung  und  ist  als 
Repräsentant  derselben  die  einfache  Melancholie  zu 
betrachte)),  wie  sie  z.  B.  zur  Hysterie  oder  Hypochon- 
drie sich  gesellt.  Die  dabei  obwaltende  Functionsstö- 
rung  des  Seelenorgans  besteht  in  einer  Unterdrückung 
seiner  Lebenskräfte,  in  eiper  Entziehung  der  vom 
ixbrrgen  Organismus  ausgehenden  gesundheitsgemässen 
Lebensreize,  des  Gehirns,  wodurch  die  Bewegung  der 
Moleküle  bei  der  Ernährung  des  Seelenorgans  zu  sehr 
verlangsamt  wird. 

Es  dient  ferner  zur  Chatakt^risirungdibses  Orund- 
zdstandes,  dass  die  Secretionen  in  demselben  meist 


ketfehrätilct  Mvid;  das  litat  seheiiit  vorztgaweise  hy« 
pitioilBehy  der  Urin  reich  an  harnaaareD  Salseaj  die 
Andren Aeng  dea'  fcäkeii  Waaaera,  ao  wie  laekr  oder 
tttifidiar  aiarfce  BenrdeniDg  von  Aaaleennigen  beaekr&n* 
ken  diesen  Zaatand,  indem  aie  xtir  Heactioa  gegen  dea 
auf  dem  NervamiyaHeiki  lastenden  Draek  hinwirken. 

Die  andere  Erscheinung^  die  zu  rasche  Bewegung^ 
die  Flucht  oder  Jagd  der  Vorstellungen,  ist  der  Grund- 
charakter der  Exaliaiion^  als  der  zweiten  Grundform 
chronischer  Seelenstörung,  deren  Repräsentant  die  ein- 
fache  Tobsucht  oder  Manie  ist.  Die  dabei  obwaltende 
Functionsstörung  des  Seelenorgans  besteht  in  einem 
Erethismus^  erhöheter  Reizbarkeit,  welche  meist  als 
Reaction  gegen  eine  vorhergegangene  Unterdrückung 
der  Kräfte  des  Gehirns  auftritt.  !Die  Bewegung  der 
Alolekiile  bei  der  Ernährung  des  Gehirns  ist  hier  zu 
sehr  beschleunigt  und  wird  der  Zustand  der  Ernäh- 
rung des  Nervensystems  noch  ferner  charakterisirt 
durch  Hydrämie  oder  albuminöse  Krase  des  Blutes, 
durch  Neigung  zur  Vermehrung  der  Secretlonen  und 
durch  leicht  obwaltende  Alkalescenz  des  Urins.  Eine 
Steigerung  der  Ernährung,  Beschränkung  der  Aus- 
leerungen und  die  Anwendung  der  lauen,  feuchten 
Wärme  beschränken  diesen  Zustand. 

II*  Es  kann  nun  lern^  bei  chroMSclien  Seelen- 
störnngen  die  Inspontaneität  ijrberwiegen ,  durah  ein 
^Leiden  der  inteneiven  Kraft  der  VotsteHangen ,  und 
kann  dieses^  lieifden  der  Kraft  nar  eine  Abnahme  der» 
selben,  eine  Schwächung  sein.  Diese  Erscheinan^ 
die  abnekite  Schw&cbe  oder  Lähmung  der  Geistes** 
icrftfte,  anch  Verslandessehwäche  genannt,  bildet  den 
Grundcharakter  der  äriUen  Grundfwm  ehn0nUek€r 
Seelentft^rung,  deren  Repräsentant  der  Sdmaehdnn 
oder  BUd^iif^n  ist.  Als  scFmatiselies  Correta«  <tes66lben 
ist  ein  begkinender  oder  ausgebildeter  VerMI  derfir- 


iiährnng  und  Organisation  und  damit  eine  Lähmung 
der  Lebenskräfte  des  den  psychischen  Functionen  die- 
nenden Theils  des  Gehirns  anzusehen ,  welche  in  den 
Leichenöffnungen  oft  genug  durch  Entartuogea  der 
Hirnsubstanz  sich  erweist. 

In  den  genannten  drei  Arten,  nun ^  nämlich  De-* 
pression,  Exaltaiion  und  Lähmung,  erkenne  ich  alle 
möglichen  Grundformen  chronischer  Seelenstörung; 
weitere  halte  ich  für  psychologisch  undenkbar.  Aus- 
ser diesen  Grundformen  glebt  es  dann  nur  noch  zwei 
zusammetigesetzte  oder  abgeleitete  Formen^  welche 
aus  der  Verbindung  einer  der  beiden  Gemüthskrank- 
heiten  mit  Verstandesschwäche  hervorgehen;  dann 
aber,  wie  wir  zum  Schlüsse  sehen  werden,  nur  noch 
Complicationen  der  Seelenstorung  mit  andern  Zustän- 
den. — ;  Die  beiden  zusammengesetzten  Formen  sind 
also  Depression  mit  Lähmung  und  Exaltaiion  mit 
Lähmung,  und  zv%'ar  findet  diese  Zusami^ensetzung 
in  den  verschiedensten ,  nicht  vorher  zu  bestimmenden 
Mischungsverhältnissen  beider  Elemente  Statt,  woraus 
denn  zumal  bei  der  Exaltation  mit  Lähmung  die  man- 
nichfaltigsten  Unterarten  von  Seelenstörung  sich  bil- 
den lassen,  deren  Vervielfältigung  und  vergeblich  ver- 
suchte Feststellung  hauptsächlich  jene  Verwirrung  in 
der  Classification  herbeigeführt  hat. 

Als   Repräsentant  der  Exaltation  in   verhäitniss- 
niässig  hohem  Maasse  mit  geringer  Lähmung  und  als 
eine    aus    der   Beobachtung    mit   ziemlich   bestimmten 
Zügen  sich  hervorhebende  Unterart  ist  wohl  ilie  Narr^^ 
heit  (Moria')  anzusehen,  und  möchte  es  im  Uebrigen 
zur  Orientirung  für  da^  praktische  Bedürfniss  ra|hsam 
sein^  noch   drei  Grade  zu  unterscheiden,«  mit  zuneh- 
mendem Antheil  des  Schwachsinns;  nämlich: 
1.  melancholischen  oder  exaltirten  Wahmsinn,. 
%.  melancholischen  oder  exaltirten  WahnusiUz, 
3.  melancholische  oder  exaltirte  Verrii^keit. 


Der  Wahnsinn  ist  deninaeh  •  mcbi  eine  seliMil&ii* 
dige,  einfädle  und  ursprÜBglaehe  Form  von  SeeleiH- 
slorung)  eondern  seist  stets,  ein  Genittthsleiden  voraus 
«ad  hat  seinen  näehsten  Grund  in  -einem ,  wenn  auch 
nur  geringen  Grade  von  Schwächung  der  Erkennt- 
nisskräfte, j>hne  welche  die  den  Wahn  charakterisi- 
rende  und  ihn  vom  einfachen  Irrthum  unterscheidende, 
absolute  Unfähigkeit,  den  Irrthum  su  erkennen,  durch- 
aus psychologisch  undenkbar  ist.  Man  kann  bildlich 
sagen,  der  Wahn  bilde  sich  an  dem  Punkte,  wo  das 
kranke  GemQth  und  der  schwache  Verstand  conver- 
girend  zusamroenstossen,  und  kann  dieser  Zusammen- 
stoss  hervorgebracht  werden,  ebensowohl  bei  starker 
Verstandesschwäche  durch  eine  geringe  Steigerung 
de9  Gemuthsleidens ,  als  umgekehrt  bei  geringer  Ver- 
staiidesschwäche  durch  eine  starke  Steigerung  des 
Gemuthsleidens.  Die  Unselbständigkeit  des  Wahn- 
sinnes als  einer  anthropopathologisch  begründeten  Art 
von  Seelenstöruttg  beweist  sich  übrigens  entscheidend 
dadurch,  dass  selbst  die  constituirenden  Zustände  des 
Wahnsinnes,  Gemüthsleiden  und  Verstandesschwäche, 
in  einem  für  jenes  ZusammentreflFen  hinreichenden 
Maasse  vorhanden  sein  können  und  dennoch  die  Bil- 
dung des  Wahnes  blos  deshalb  nicht  erfolgt,  weil  ge- 
wisse rein  psychologische  Bedingungen  dazu  fehlen. 
Damit  der  Wahn  zu  Stande  komme,  müssen  nämlich 
durch  eine  gewisse  Einseitigkeit  im  empirischen,  fak- 
tischen Seelenleben  des  Individuums  irrige  Vorstel- 
lungen durch  Gewohnheit  und  häufige  Wiederholung 
oder  durch  eine  sehr  verstärkte  Einwirkui^g  ein  do- 
minirendes  Uebergewicht  in  der  Seele  gewonnen  ha- 
ben, wel^e  nun  den  Stoff  des  Wahnes  abgeben  kön- 
nen. Es  ist  also  möglich,  dass  z.  B.  von  zwei  Kran* 
ken  mit  gleichem  Grade  von  Verstandesschwäche  und 
DepresMon  des  Gemüthes,  ja  mit  ganz  j^leichen  Krank- 
heitszuständen ,   bei  dem  Einen  blas  einfadie  Melan- 


chdNe  mit  Schwadniiin ,  bei  dem  Andwn  «ber  religiös 
melandioliseher  Wahnsinn  sidh  zeige  ^  kies  deslMdb^ 
^(reil  dieser  leUlere  früier  religiöser  Sohwäraierei  sieii 
linigegeben  und  Irrthumeni  naobgefaaogeti^  welche  luis 
in  Wahn  ibergehen  iienneii. 

Wenn  man  Irrthumern  siph  hingiebt  oder  denselben 
häufig  unterworfen  wird,  z.B.  bei  Mos  hypochondrischem 
Geniüthsleiden^  so  bildet  sich  zunächst  eine  auf  rem 
psychologischen  Bedingungen  bernhende  Schivierigheif, 
den  Irrthum  zu  erkennen.  Wird  dann  der  Verstand 
in  einem  auch  nur  geringen  Gh-ade  geschwächt^  so  wird 
diese  geringe,  sonst  vielleicht  kaum  wahrnehmbare, 
übrigens  auch  bei  den  sogenannten  Monomanen  stets 
vorhandene  allgemeine  VefstandesschWäche  sich  nun 
liauptsächlich  dadurch  äussern^  dass  die  seither  schon 
schmerigsie  psychische  Operation,  nämlich  die  Er- 
Icenntniss  des  Irrthums,  nunmehr  zur  VnmögiiehheH 
wirdj  womit  denn  der  Irrthum  in  Wahn  übergegan- 
gen ist. 

Die  Complicationen  der  genannten  fünf  Haüptfor- 
men  chronischer  Seelenstörung,  der  drei  ursprüngli- 
chen Formen  nämlich  und  der  zwei  abgeleiteten^  bil- 
den  sich  nun  tlxeils  mit  rein  somatischen|  theils  jnit 
andern  anthropopathologischon  Zuständen,  z.  B.  mit 
Hysterie,  Hypochondrie,  Hallucination,  und  vor 
Allem  mit  Hirnreizung.  In  sofern  diese  Complicatio- 
nen der  Seelenstörung  ein  besonderes  Geprägte  auf- 
drücken, kann  man  die  letztere  danach  benennen,  z.  ß. 
hy3terische,,  hypochondrische  Depression  und  derglei- 
chei^. 

Die  bei  weiCem  lisnfigste  -undl  waehiigste  withre- 
|)opathelogiselie  Cdmpkeation  der  chroeisohen  Seelen- 
•sldreng  ist  die  Hirmreizfung.  An  sieh  kein  Krask- 
seitszastaad,  sind  «die  durch  sie  hervergebraebiea  psy- 
-ühischen  firseheimmgen  ein  gnnserTheil  der  Leiden«- 


MkmtUmy  äh  Zaro^  Htss>  Geilheit^  SiferniH^hl  ^  whImt-« 
Bckmnllcli  aueh  verschMe«  «adi  dorn  Orgaii^  von  wel*« 
ehern  die  HirnreiEung  ausgeht.   , 

Die  Erscheinimgen  der  CompKcation  der  HSrn-- 
reizung  mit  Schwachsinn  oder  Blödsinn  ergeben  sich 
von  selbst. 

Bei  der  Verbindung  der  Reizung  mit  Exaliaiion 
(mit  oder  ohne  Verstandesschwäche)  herrscht  nicht, 
wie  bei  der  einfachen  Exaltation  die  heitere  Gemüths- 
Stimmung,  sondern  vielmehr  die  Zornmütliigkeit,  vor 
und  ist  es  gerade  diese  Verbindung  der  erhöhten  Reiz- 
barkeit mit  Reizung,  welche  der  gewohiplichen  Tob- 
sucht  in  der  Regel  zu  Grunde  liegt. 

Die  Complioatian  der  Birnreizung  mit  Defiressian 
(nii  oder  ohne  V^aUmdesaohwaclie),  die  Melancholie 
mit  Aufregung,  ist  g>eichCaU$  eine  sehr  ha^ufige  und 
diagnostisch  wie  therapeutisch  höchst  wichtige  Form 
von  Seelenstörung,  welche  oft  das  Vorbereitungssta- 
dinm  der  Tobsucht  bildet.  Der  einfach  Deprimirte  (mit 
oder  ohne  Verstandesleiden)  ist  still,  in  sich  gekehrt, 
verschlossen;  ist  aber  ein  Melancholiker  unruhig, 
ängstlich ,  rastlos,  fortstrebend  u.  s.  w. ,  so  ist  die  De- 
pression mit  Hrrnreizung  gepaart.  Indem  nun  solche 
gereizte  Melancholiker  oft  bis  zum  Toben  unruhig  sind, 
rücksichtslos  fortstörmen,  dabei  auch  wohl  zertrüm- 
mern, laut  schreien  und  überhaupt  in  ihrer  äussern 
Erscheinung  oft  eine  gewisse  Aehnlichkeit  mit  dem 
an  Manie  Leidenden  darbieten,  so  geschieht  es  aus- 
serordentlich häufig,  dass  sie  mit  Maniacis  verwech- 
selt werden,  was  für  Diagnose  und  Therapie  von  den 
schwersten  Folgen  sein  kann.  Für  den  Psychologen 
ist  für  die  Unterscheidung  dieser  äusserlich  ähnlichen 
Zustände  von  einander  die  Beantwortung  der  Frage 
entscheidend:  ist  Flucht  der  Vorstellungen  vorhanden, 
oder   nicht?    Die    Flucht    der   Vorstellungen   bedingt 


imnier  Exaltationen  und  giebt-  es  keine  BxaliattoneR 
ohne  dieselbe,  wahrend  man  bei  der  gereialen  Depres- 
sion,  auch  bei  den  höchsten  Graden  von  tobender  Un- 
ruhe, niemals  auch  nur  eine  Spur  davon  bemerkt.  Doch 
können  bei  dieser  Unterscheidung  auch  noch  äussere 
Erscheinungen  leiten.  Der  Mamaens  greift  in  seinem 
Zornmuth  Andere  an,  und  zwar  um  sie  zu  beschädi- 
gen,  und  sehr  oft,  ohne  von  diesen  gereizt  zu  sein; 
der  gereizte  Melancholiker  aber  wüthet  in  seinem  To- 
ben gegen  sich  selbst  oder  gegen  leblose  Gegenstände 
und  greift  Andere  selten  ohne  Veranlassung  an,  oder 
dann  doch  nur,  um  seinen  gereizten  Unmuth,  nicht  um 
eine  persönliche  Erbitterung  an  ihnen  auszulassen, 
meist  aber  schlägt  er  Andere  nur,  wenn  sie  ihn  in  sei- 
nem verkehrten  Treiben  behindern  oder  beschränken 
wollen.  Auch  ist  der  Gesichtsaasdruck  bei  beiden 
Kranken  ein  sehr  verschiedener. 
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lieber   differentielle   Diagnostik  der  bei 

den  Irren   yorkommenden   latentjen 

Lnn^enkrauklieiten, 

vom 
Praf.  Dr.   Heinridi. 

Indem  ich  mir  die  Fieiheit  nehme  ^  Ihre  Auf- 
merksamkeit für  eine  Weile  in  Anspruch  zu  neh«- 
men,  thue  ich  dies  keineswegs  etwa  in  dec  Mei- 
nung; hiermit  einen  reiflicher  Erwägung  wuH^digen  Ge- 
genstand mit  wenigen  Worten  in  helles  Licht  setzen 
zu  können-  Dieses  möglich  zu  machen ,  müssten  vor 
allen  Dingen  reichere  Sammlungen  von  Materialien 
zur  Benutzung  varliegen;  als  dies  bei  meiner  bishe- 
rigen Erfahrung  und  wohl  überlia<upt  bei  dem  gegen- 
wärtigen Staude  unserer  Wissenschaft  der  Fall  sein 
kann.  Dazu  war  in  den  letzten  Monaten  dieses  Jah- 
'  res  der  Noth  und  Theuerung  die  Zahl  der  Aufnah- 
men aus  unserer  stark  bevölkerten,  an  Fabriken  und 
$krofeln  reichen  Rheinprovinz  so  überaus  bedeutend, 
dass  —  zumal  gleichzeitig  das  würdige  Haupt  der  An- 
stalt Siegburg  durch  eine  Kür  in  den  Quellen  Gasteins 
uns  entzogen  war  -^  ich  gezeigte  Nachsieht  beanspru- 
chen ^u  dürfen  glaube,  wenii  ich  nicht  allseitig  Rei- 
fes,  Geglättetes ,  Erschöpfendes  vorzutragen  vermag, 
vielmehr  die  Absicht  hege,  als  Zweifler  und  Ratha- 
bedürftiger  erfahrner  Männer  Urtheile  übi^r  einen  dun- 
keln* Gegenstand  zu  erbitten. 

Bereits  häufig  und  in  ijibereinstimmender  Weise 
ist  von  psychiatrischen  Schfiflstellern  der  verschie- 
densten Zeitalter  der  Erfahrfingssatz  wied^holt  wor- 
den, dass  die  Ergebnisse  der  Leiclienöffnungen  nicht 
die  Erwartung  rechtfertigen^  welche  man  bezäglich 
einer  sinnlich  nachweisbaren  Ursaehe  des  Irreseins 
zu  hegen  geneigt  ist.     Die  Aufklärung,   welche  die 


pathologische  Atiatotnie  des  Gehirns  gewährl^  ist  ver- 
liaitnissmässig  mir  gering»  Vielleicht  giebt  es  keine 
Erscheinung  in  den  Leichen  waliiisinnig  verstorbener 
Personen  9  deren  Gegentheil  nicht  auch  unter  wesent-^ 
Hch  denselben  Umst&ndon  angetroffen  worden  \%*&re. 
Dennoch  darf  solche  immer  wieder  von  neuem  ^  selbst 
bei  der  gegenwärtigen  Blüthe  des  pathologisch -ana«<^ 
tomischen  Studiums  bestätigte  negative  Wahrheit  nich< 
gegen  den  Werth  genauer  anatomischer  Untersuchung^ 
gen  und  deren  Bedeutung  für  die  Psychiatrik  gleich- 
gültig machen^  oder  gar  von  solchen,  welche  diese 
Wissetischaft  und  deren  Einfluss  auf  die  Reformation 
der  gesammten  Medicin  nicht  kennen ,  in  linkischer 
Hand  zur  Waffe  gemissbraucht  werden.  Sie  sollte 
statt  dessen  um  so  mehr  anspornen,  abgesehen  vom 
Gehirne,  das  jederzeit  beim  Irresein  im  Zustande  min« 
desiens  functioneller  Störung  gedacht  werden  mnss, 
der  Beschaffenheit  der  übrigen  Organe  Aufmerksam- 
keit zuzuwenden,  mit  anderen  Worten,  den  ofl  ent- 
fernten, tief  verborgenen  Quellen  nachzugehen^  als 
deren  Ausfluss  inid  Endpunkt  das  Gehirnleiden  anzu- 
sehen ist. 

Aber  noch  einen  zweiten  grossen  VortheiF  ver** 
spricht  die  pathologische  Anatomie  dem  rationellen 
Psychiater.  Indem  nämlich  der  Leichetibefund  bei  Ir- 
ren sehr  häufig  und  zwar  im  Vergleich  mit  den  Pro- 
ducten  anderer  Krankheitszustände  vorzugsweise  häufig 
die  Spuren  früherer  Krankheiten  von  thcils  älterem 
theils  jüngerem  Datum  aufdeckt,  so  wird  man  hier- 
durch veranlasst,  dem  Hinzugesellen  und  Verlauf  von 
Complicationen  bei  psychischem  Geliirnleiden  Aufmerk« 
samkeit  zu  widmen  und  die  Rückwirkung  zu  unter- 
suchen, welche  ebensowohl  diese  Complication  auf  da^ 
Gehirnleiden,  wie  letzteres  auf  erstere  übt.  In  wiefern 
dieser  zweite  Gewinn  zu  benutzen  sein,  der  soma- 
tischen  Behandlung  der  Irren  zu  Gute  kommen  wird^ 

£eitiicbr.  f.  Psychiatrie.   V.  3.  ^2 
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ist  eSrno  für  jtHst  nicht  enlfbrnt  sicher  au  beantwor-* 
ienilc  Frage.  Fehlt  ja  doch  noeh  die  Hauptbedingungy 
•hae  welche  solche  Beantwortung  undenkbar  isi^  näm- 
lich eine  gewisse  Summe  von  Beobachtungen,  aus 
welchen  zuvörderst  eine  Uebersicht,  eine  Kenntnisa 
von  den  patlielogiachen>  VeraAderungan  sänuatlichef 
Organe  in  der  Seoleastörung  aufzubaueB  sein  würde, 
bevar^von  weiteren  l$chhiss(algerun|;en  die  Rede 'sein 
kann.  Die  Materialien  hierzu  wurden  durch  gemein- 
sdiafiliches  Wirken  sämmtlicher  Heil-  und  Pflege- 
anstalten  zu  beschaffen  sein;  sie  mfissten  von  einer 
jeden  Anstalt  nach  Verhältniss  ihrer  Aiittel,  von  den 
bevölkertsten  naturlich  am  ersten,  erwartet  .werden 
dürfen. 

Meine  Absicht  ist,  in  dem  folgenden,  euie  be« 
stimmte  Gruppe  höchst  wichtiger  Krankheitszusiünda 
lind  Complicationen  betreffenden  Beitrage  eine  prakti- 
sche Erläuterung  desi  so  eben  angedeuteten  Gewinnes 
zu  licfprn. 

Es  ist  neuerdings  mehrmals  vorgekommen,  dassi 
unserer  Anstalt  Kranke  zum  Curversuche  übergeben 
wurden,  bei  welchen  im  Leben  eine  bestimmte  An- 
zahl von  Symptomen  in  grösserer  oder  geringerer  Ge- 
meinsamkeit, dann  aber,  nachdem  die  Kranken  gegen 
Erwarten  schnell  gestorben  waren,  gewisse  Entartun- 
gen der  Respirations-Organe  angetroffen  wurden.  Es 
waren  dies  sämmtlich  Manner  in  mittleren  Jahren, 
welche,  meist  früher  schon  als  stille,  sinnige  Naturen 
bekannt,  mit  Störungen  des  Unterleibskreislaufes,  na- 
mentlich mit  chronischen  i  Leberleiden,  Milzleideup 
WechselMeber,  Hämorrhoiden,  Mcläna,  behaftet  gewe- 
sen und  allmählig  aus  irgend  einer  körperlich  oder  psy- 
cliisdi  einwirkenden  Gelegenheitsursacho  in  melanclio- 
lische  GeroütJisversiimmung  mit  tiefhaftenden  Wah»* 
ideen  verfallen  waren.  AnliaUetider  Kopfsehm<erx  haUe, 
wie  überhaupt  gcwöhnlidi,  den   Anlang  der  Gehirn- 


kfankhett,  des  Irreseins  ^  bezeicknet;  |;a8(ridcb#  8uy« 
tvmgeuy  Stühlverstopfun«^^  übelrieehender  Atlie«i|  stark 
beschlagene  Zunge  und  Appetitlosigkeit  waren  gerolgf* 
Alsbald  traten  nun^  wie  natürlieh^  grosse  Abmagerunjf 
iifHi  eine  immer  grössere  geistige  und  körpertieke  Ab-^ 
Spannung  nnd  Erschöpfung  eiu^  während  gleichseitig 
die  psychische  Verwirrung  mehr  und  mehr  Wurzel 
fasstc  und  den  Geist  völlig  zu  ertödten  schien.  Die 
Leibesöffnung  wurde  nun  stets  seltener^  der  Mangel 
au  Esslust  ging  in  hartnäckige  Nahrungsverweigerung 
über;  der  Puls  energielos ^  frequent;  das  früher  mehr 
geröthcte  Glesicht  nahm  eine  schmutzig  erdfarbige^  ka- 
chektische^  an  Kyanose  erinnernde  Farbe  ao ;  die  Au- 
gen wurden  matt^  gläsern,  stier  und  der  ganze  Ge- 
sichtsausdruck starr  ^  todlenahnlich.  Plötzliche  Ohn- 
mächten^ Coma  und  Lähmung  der  l\espira(ionsmuskeln 
mit  grossblasigem  Schleimrasseln  kiündigten  in  der 
Reo^el  den  nahen  Tod  an.  Die  Leichenöffnung:  ercrab 
zum  grossen  Theil  respiratJbnsunfahige,  durch  Hepa- 
tisation,  rothc,  graue  oder  gelbe,  organisch  entartete 
Lungen,  gewöhnlich,  auch  die  Producte  einer  Combi- 
nation  der  Pneumonie  mit  Pleuritis,  diese.  Producte 
theils  schon  zu  Pseudomembranen  organisirt,  theils 
noch  im  Zustande  flössigen,  serösen  oder  eitcrio-cn 
Exsudates.  Die  Gehirnsubstanz  blutreich,  Gehirnhäute 
verdickt,  fest  verwachsen. 

Ich  unterlasse  die  Mittheilung  ausfuhrlicher,  obige 
Schilderung  im  Detail  erläuternder  Krankheitsgeschich- 
ten, da  solche  hier  nicht  am  Orte  sein  durften. 

Solche  Erfahrungen  bezeugen  uns  die  Richtigkeit 
der  von  Calmeil  und  anderen  französischen  Beüb* 
achtern  geltend  gemachten,  in  Deutschland  neuerdings' 
von  Qriesinger  eingeschärften  Wahrheit,  dass  di& 
Pneumonie,^  diese  so  überaus  häufige  und  gefahrdro- 
hende Krankheit,  b^  Geisteskranken,  am  meisten  bei 
hernot  er  gekommenen,  elenden  Censtilutiaoeny  namenC«' 


MU  bei  Paralytisch -Blödsinnigen  9  eiitcu  ganz  eigen« 
Udunriicheu  Charakter  anaehme.  Allein  Hepatisation 
ist  keineswegs  der  einzige  Ausgang^  den  die  latente 
Pneumonie  der  Irren  wälKeud  eines  so  eigenthümiir 
chefn  Verlaufes  nimmt;  unier  einer  vielfaUig  äbnlichea 
Maske  katui  auch  der  Brand  sich  entwickeln. 

Bekanntlich  hat  einst  Guislain^  neuerdings  aber 
haben  Fischöl  und  Her gt. den  Lungenbrand  als  ei- 
nen keineswegs  seltenen  Folgezustand  der  bei  Irren 
vorkommenden  Pneumonie  kennen  gelehrt.  Die  Gründ- 
lichkeit,  mit  welcher  diese  Schriftsteller  ihren  StofT 
behandelt,  erlaubt  hiermit  blos  darauf  aufmerksam  zu 
machen,  dass  das  Bild  solcher  Kranken  in  Habitus, 
Constitution  und  Symptomen  wesentlich  mit  demjeni- 
gen zusammenfällt,  welches  auch  die  der  Hepatisa- 
tion zum  Opfer  fallenden  Pneumoniker  bieten.  Ich  erin- 
nere nur  au  die  kyanotische  Hautfarbung,  die  Nah- 
rungsverweigerung und  d^e  Abzehrung,  welche  mit 
beiden  Ausgängen  verbunden  zu  sein  pflegt.  Hierzu 
miissen  wir  bemerken,  dass  der  umschriebene  oder 
partielle  Brand  ein  Zustand  ist,  der  mit  dem  hepati- 
sirendcn.  £ntziiiidungsproducte  sehr  wohl  in  demselben 
Individuum  combinirt  sein  kann.  Sind  doch  Fälle  be- 
kannt geworden,  in  denen  man  in  Mitte  theils  hepa- 
tisirter,  theils  tuberculös  entarteter  Strecken  des  Lun- 
genparenchyms scharf  abgcgränzte  Brandhöhlen  ge- 
funden halte. 

Die  Hoffnungen,  welche  sich  in  diagnostischer 
Hin^iclii  an  die  Vortheiie  der  physikalisehen  Untcr- 
suchungsroelhode,  der  Untersuchung  dorch  Plessime- 
ter und  Cylinder  anknüpfen,  verwirklichen  sich  be- 
züglich dieser  Controverse  leider  durcJiaus  nicht,  tia 
der  brandige  Itifarcliis  gleiche  stethoskopische  Zeichen 
wie  die  der  Hepatisation  angehörigoInBltration  erzeugt. 
Siethoskopisch  scheint  in   beiden  FaUen  tfer  Kranke 
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jmr  flüi  den- SymplomeQ  dar  Pneumonie  oder  Pleuro- 
l»aeumonie  behAflet,  spceifieche  Symptome  des  Luu» 
genbrandes  fehlen.  Daher  denn  die  dringende  Auf« 
forderung,  die  BeacbalFenhoit  des  Auswurfs  sorgfältig 
•SU  beachten,  um  aus  ihr  die  Unterscheidungsmerkmale 
sn  entnehmen,  welche  zur  Erledigung  der  Frage,  ob 
blos  Hepatisation  oder  ob  auch  Brand  zugegen,  sich 
benutzen  lassen.  Höchst  wahrscheinlich  sind  die  spha» 
celöse  BeschaiTenheit  des  Auswurfs,  so  wie  der  den 
Auswurf  begleitende  eigenthumlich  stinkende  Athem 
die  einzig  sichern  Beweismittel  zur  Constatirung  des 
Lungenbrandes  während  des  Lebens*  Indess  sei  hier 
noch  als  Vermuthung  erwähnt,  dass  unter  gleichen 
Bedingungen  und  Verhaltnissen  beim  Manne  Vorzugs- 
weis  Hepatisation,  beim  weiblichen  Geschlechte  vor« 
wiegende  Neigung  zur  Zerstörung  durch  den  brandi- 
gen Prozess  anzunehmen  sein  durfte.  Unter  10  Beob- 
achtungen von  Lungenbrand,  welche  Uergt  anführt, 
betrafen  8  die  Seite  dör  Frauen. 

Am  leichtesten  und  am  schwierigsten  zugleich 
mochte  die  Diagnose  der  Tuberculosis  sein;  am  leich- 
testen, sofern  die  die  späteren  Stadien  der  Lungen« 
tttberculose,  d.  h.  die  Erweicliung,  Vereiterung  crud^r 
Tuberkel  und  das  Colliquationsstadiuro,  bezciclinenden 
Symptome  auch  bei  Irren  augenfällig  und  unverkenn- 
bar zu  sein  pflegen;  am  schwierigsten,  wenn  es  sich 
um  die  Diagnose  einer  rapiden  Ablagerung  und  eines 
rapiden  Verlaufes  des  Tuberkels  handelt.  Da  diesp 
letztere,  von  der  chronischen  wesentlich  verschiedene 
Form  der  Tubereulose  auch  in  den  Schriften  der  neue-* 
sten  Autoren  auf  dem  Gebiete  der  psychischen  Krank«- 
heiten  unberücksichtigt  geblieben,  deren  Kenntniss 
aber  eine  der  wichtigsten  Bereicherungen  ist,  welcl^e 
die  Pathologie  in  der  Neuzeit  erfahren  hat:  so  halte 
ich  es  für  angemessen,  das  Hauptsächlichste  dari'iber 
mit  wenigen  Worten  hier  zu  berühren. 
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Diagnose/ Prognose  ttnU  gar  erst  TfaerarpeuUk  dto^ 
«es  iiöciist  tückisch  uad  gefthrlioh  verlaüfetiden  Lei- 
dens sind  jedenfalls  noch  in  tiisfes  Dunkel  geMlHi  Nach 
4an  Lehren  der  Wiener  Schule;  die  uns  hier  Lehr* 
meisterin  ist,  verlanPen  die  verschiedenen  Arten  die- 
ser exsudativen  Dyskrasie  gewöhnlich  noiit  eitiem  mehr 
oder  weniger  heftigen^  leicht  unter  echt  entsündliehen 
Erscheinungen  auf  das  Lungenparenchym  fortgepftanz«* 
ten  Bronchialkatarrh ;  andere  Fälle  sogar  exquisit  un- 
ter der  Form  einer  solchen  Affection,  wozu  sich  sehr 
häufig  die  Erscheinungen  grosser  Adynamio  hinsuge- 
selten.  Daher  die  Neigung^  die  Krankheit  für  Typhus 
eu  halten^  eine  Verwechselung,  welche  in  unseren  Ta- 
gen bereits  mehrfach  erkannt  und  zur  Warnung  öf- 
fentlich bekannt  worden  ist.  Ja  man  hat  nicht  ange- 
standen zu  behaupten ;  dass  die  acute  Tuberculose  am 
häufigsten  unter  dem  Bilde  des  Typhus  verlaufe,  wes- 
halb auch  acute  Tuberculosen  meistentheils  als  Typhen 
dignosticirt  würden. 

Auch  Vorboten  und  Begleiter  der  Tuberkol-Abla- 
gerung  sind  der  Art,  dass  sie,  well  sie  höchst  ver- 
schiedenartigen Krankheitszusländen  gemeinsam  er- 
seheinen, 80  gut  wie  keine  Hülfe  gewähren.  Es  sind 
dies  sämmtllch  Symptome  eines  regelwidrig  gereizten, 
verstimmten  Nervensystems:  dumpfer  Kopfschmerz 
und  Eingenommenheit  des  Kopfes  bis  zum  Detirium, 
ein  Gefiihl  von  Abgeschlagenhcit  und'  Unlust,  Mangel 
an  Esslust,  erhöhte  Temperatur  des  Kopfes  bei  unge* 
wohnlich  kühlen  Händen  und  Füssen,  gereizter,  leiclit 
fieberhafter  Puls  abwechselnd  mit  Frösteln  und  plötz- 
Mchem  Anflug  von  Hitise^  endlich  ziehende  synochiscbe 
Schmerzen  in  Rumpf  und  Gliedmassen ,  insbesondere 
hl  den  Schultergegenden.  Kein  ärztKcher  Beobachter 
hat  häufiger  Gelegenheit,  diese  Symptome  einer  ge- 
störten Sensibilität  und  >  K^nästhesis  wahrzunehmefn, 
als  der  Irrenarzt,  zumal  bei  weiblichen^  mit  liysterts« 


m«s  geplagteii  Krankeo.  Wmwe  H&ufigkeit  <tor  ÜMb«^ 
tchtung  ist  es  denn  «ueh|  wdobe  leicht  dasu  verf&h'* 
ren  kenn,  jene  VorMufer  cn  niedrig  ansnschlagen  und 
mie  geringfügig  su  betrachten.  Eben  deshalb  aber 
kann  man  auch  nicht  genug  einprigcn  j  hier  jedesmal 
auf  »einer  Hat  zu  sein^  das  Bchlimmste  zu  befürchtea 
und  namentlich  die  Brust  wiederholt  genauer  Unter* 
suchung  tu  unterwerfen. 

Der  Zeitraum^  innerhalb   dessen  Absetzung   und 
tddüicher  Verlauf  des  Tuberkels  vor  sich  gehen,  scheint 
je  nach  der  Individualität  des  Falles  sehr  verschieden 
■zu  sein.    Es  ist  wahrscheinlich  eine  der  Bigenthüm- 
Kchkeiten   der    mit  Irresein   combinirten   Krankheiten^ 
dass  der  Verlauf  der  Tuberculose  überiiaupty  der  aou'* 
ten  wie  der  chronischen  Form,  weniger  acut  ungesiörti 
dagegen  mehr  in  Abs&tzen,  ruckweise  erfolgt,  als  dies 
ausser  solcher  Verbindung  zu  geschehen  pflegt.    Bei 
der  Vorliebe,  mit  welcher   sich  der  tuberkulöse  Pro«> 
zess  in  den  Lungen  localisirt,  ist  es  dienlich  in  Erin<* 
nerung  zu  bringen,  dass  Lungen  und  Gehirnleiden  au<- 
genscheinlich   in    einem    antagonistischen   Verhältniss 
zu  einander  stehen.     Wiederholt  ist  in  neuerer  Zeit 
auf  die  Thatsache  hingewiesen  worden,  dass  bei  Pliti-« 
sikern  mit  den  Zeichen  nachlassender  Manie,  über- 
haupt beginnender  psychischer  Recotivalescenz,  pl6tz« 
Uch  das  colliquative  Lungeiileiden    um   so  j&her  dem 
sicheren  Tode  entgegen  eile.    Ich  glaube  dasselbe  Ge- 
setz der  Ausschliessung  zur  Erklärung  mehrerer  mich 
ursprunglich    sehr    befremdender    Fälle    benutzen    zu 
m&ssen.     Bei  Irren,  welche  tobsüchtig  und  verwirrt 
waren,  trübten  die  physikalischen  Zeichen  eines  krank« 
haft  beschaffenen,  theilweise  sehr  verdichteten  Lun- 
genparenchyms, deutliches  ca^'^erndses  Athmen,  reich- 
licher Auswurf  eitriger  Sputa  in  Verbindung  mit  der 
anamneslisch  begründeten  Erblichkeit  der  Tuberculose, 
dem    Habitus   und    dem    gegenwärtigen   gesunkenen 


Stftttde  di^r  Eraäbrung  di^  Pro^iil>8e  in  hobefti  6ra4e; 
nichtsdestoweniger  hatte  bei  anhaltendem  Bestehen 
der  Seelenstorung  das  eingeschlagene  Curverfahren 
einen  Erfolge  wie  ihn  der  Arzt  unter  anderen  Um- 
ständen bei  schon  weit  vorgeschrittenen  Lungeiil^dea 
kaum  jemals,  zu  Gesicht  bekommt.  Die  Besserung  der 
[4ungenstörung  war  hier  nicht  blos  scheinbar,  wie  die3 
freilich  das  Gewöhnliche  ist;  vielmehr  bcz^eugten  die 
objectiven  Kennzeichen  eine  wirkliche.  Sislirung,  min- 
destens offenbare  Verzögerung  des  Krankheitspro- 
zesses. 

Aehnlich  ist  nicht  selten  der  Verlauf  des  tuber- 
culösen  Prozesses  im  Darmkanale.  -  AuGh^dieser  bie«^ 
tet  in  seiner  Combination  mit.  Irresein  Eigenthumlich'- 
)ieiten,  welche  ihm  sonst  fremd  sind.  Bi^i  der  Sectlon 
findet  man  die  Mucose  des  l)arms  in  dessen  verschie- 
denen  Theilen  mehr  oder  weniger  a:Hfgelockert;  mit 
blutigem  Exsudat  infiltrirt^  mit  zahlreichen,  ja  selbst 
wohl  zahllosen  Tuberkelknotea  und  tuberculösen  Ge- 
schwürsflächen in  verschiedenen  Stadien  der  Ausbrei*» 
tung  besetzt,  desgleichen  tnberculöse  Infiltra^tion  der 
Mesenterialdriisen ;  dennoch  waren  die  Erscheinungen 
im  Leben  nicht  von. der  Art,  dass  man  solche  Fort- 
schritte der  Verschwärung  vermuthen  konnte.  Nicht 
selten  geht  das  Stadium  dec  Entwickelung,  mit  be- 
trächtlicher Obstruction  einher.  Wie  mir  scheint,  fallt 
diese  Art  der  Obstruction  gern  mit  hartnäckiger  Nah- 
rungsverweigerung zusammen:  der  Darmkanal  befin- 
det sich  seiner  ganzen  Länge  nach  in. einem  Zustande 
functioneller  Störung,  welche  einerseits  als  Anomalie 
der  Empfindung,  des  Instinctes,  andorerseits  als  Pseu- 
domorphose  auftritt.  In  der  Praxis  ist  die  Regel,  dass 
solche  Verweigerung  der  Nahrung  und  Siuhlverstp- 
ßfung  die  Anwendung  auflösender  und  abfiilirender  Mit- 
tel erheischt.  Bedient  man  sich  nun  hier  «tatt  mild 
wirkender .  Klystire    und    Laxanzen    heftig    reizender 


Dmolictt,  80  ist  nieh^.  rtaturUeiicr,  tfi«  dUB  jenes  Sta«> 
dittm  nicht  nur  nicht  verzögert,  vielmehr  das  Weiter«» 
schreiteu  des  Tuberkel prosesses  sehr  beschfcttnigi) 
sMne  Reife  beeilt  wird*  Ganz  unerwartet  erfolgen 
profuae,  durch  Gestank  ausgezeichnete  Durchfalle ,  so 
sehr  überraschend,  das«  das  Gefühl  des  Bedürfnis- 
ses und  die  Entleerung  der  Excremente  in  der  Zeit 
zusannftenfallen,  letztere  aber,  desgleichen  der  Uriiiy 
wie  bei  Paralyse,  unwillkührlich .  in  Kleider  und  Bett 
abgehen*  Die  gleichzeitige  (Segenwart  anderer  colli« 
quativer  Erscheinungen,  des  mit  reichlichem  Auswurf 
verbundenen  Hustens  u6d  erschöpfender  Schweisso, 
verhüten  in  solchem  Fall  den  naheliegenden  Irrthom, 
das  einem  blos  paralytischen  Zustande  zuzuschreiben, 
was  der  fortschreitenden  Tuberculose  angehörig  ist. 
Auch  diese  Durchfalle  lassen  bisweilen  wieder  nach, 
statt  ihrer  nur  dickbreige,  fast  gebundene  Stühle, 
während  deren  Gestank  und  öftere  Vormischung  mit 
Eiler,  das  Fortbestehen  sonstiger  Colliquations -Sym- 
ptome in  Verbindung  mit  einer  die  Symptome  frühe- 
rer Scrofnlose  enthaltenden  Anamnese  den  Verdacbl 
auf  Darmtubereulose  auch  jetzt  noch  rechtfertigt  und 
ebendeshalb  die  Prognose  nidit  minder  ungünstig  als 
zuvor  stellen  heisst. 

Diese  Betrachtungen  liefern  mithin  neue  Beweise 
für  die  sehr  eigenthümlicho  Lentescenz,  mit  welcher 
acute,  sonst  von  heftigen  ReactionsersclMMnungen  be- 
gleitete Krankheitsprozesse  gar  nicht  selten  bei  Irreo 
verlaufen.  Und  zwar  sind  es  die  durch  tiefe  Prostra^ 
tion  des  Nervensystems,  durch  die  verschiedenen  Ab- 
stufungen der  Paralyse  charakterisirten  Formen,  die 
lielancholie  in  ihren  mannigfaltigen  Graden,  der  Blöd- 
sinn, die  paralyne  ^n4rale^  welche  hier  in  Frag« 
kommen.  Unter  solchefi  Umstanden  ist  nichts  natür- 
licher, als  dass  Complicationen  mit  einem  ohnehin  niqht 
leidig  kenntlichen  Gepräge,  wie  das  der  aöuten^  Tuber«* 


calMe  i8t|  besonders  leicht  dem  Augii  des  BeolHNA^ 
lere  eich  entBlehen  tind  so  eu  sehlimsien  disgnösti^ 
sehen  MissgriflPen  Anlass  werden. 

•Cylinder,  Flessimeler  und  Mikroskop  sind  der 
technische  Apparat  y  dessen  Anwendung  heutsotags 
die  Diagnostik  der  respiratorischen  Krankheiten  leitet. 
Weil  die  fast  constante  Erwähnung  von  Ahdominah 
sldrttugen  in  der  Anamnese  gar  leicht  In  VersndHing 
fährt,  die  secundären  Leiden  der  Brustorgane  zu  über*- 
sehen  oder  sum  -wenigsten  geriiig'zu  schätzen,  gerade 
deshalb  tkut  häufige  Handiiabutig  dieser  Hülfsniittely 
häufige  Untersuchung  der  Gegenden  .des  Thorax  und 
des  Auswurfes,  gewiss  in  keiner  Art  Praxis  mehr  Notli, 
als  In  der  Behandlung  von  Geisteskranken.  Nur  allein 
durch  die  physikalische  Exploration  dürfen  wir  Auf- 
sehluss  Ober  Umfang  und  Grad,  ja  durch  sie  erst  Ge- 
wissheit  über  den  Sitz  der  Entzündung  und  ihre  Aus- 
gänge erwarten  ^  wenn  anders  man  nicht  Gefahr  lau« 
fen  will,  durch  die  gänzliche  Abwesenheit  Jedes 
Schmerzgefühles^  jeder  Klage,  oder,  was  wegen  der 
laoseadf&ltigen  G^uhlsanomalieon  bei  Nervenkranken 
gleichfalls  wohl  zu  bedenken  ist',  durch  Klage  über 
eine  ganz  entfernte  Stelle,  vielleicht  über  die  der  lei- 
denden just  entgegengesetzte  Seite,  arg  getäuscht  zu 
werden. 

Allerdings  scheint  cBe  hUente  Pneumonie  der  Ir- 
ren von  vorzugsweise  ungünstiger  Prognose  zu  sein« 
Der  rasdie  Wechsel  des  Krankheit sver lau fcs,  die  Un- 
mägHchkeit,.  selbst  wenn  die  Krankheit  klar  vor  Au- 
gen liegt,  fest  und  energisch  einzuschreiten ,  weil  der 
asthenische  Charakter  der  Entzündung  Blutentziehun- 
gen  im  Allgemeinen  entgegen  ist,  sowie  endlich  die 
bekannte  Unsicherheit  der  Arttnei^*irkung  bei  ff^ 
schwächtem,  alterirtem,  psychisch  verkehrt  fungireH- 
dem  CentraUNefvenejTBtem  beseliräfnkea  den  Arzt  iror 
zu  gern  awf  di»  AoUe  eines  Knephauers,  der  ein  un*- 


I^&diliebes  Driina  Miftem  Kmi4  Mteilen  M«ht,  ohM 
im  Staiido  sa  sein,  wttksante  Hälfe  au  leisten.  Um 
8o  «rfireulieher  euhcl  demnach  eeMie  FäBey  in  denen  einie 
«n  djer  Hand  einer  eergfUtigen  steihoakopischen  Beob« 
aohtuni;  durehgerährte  Therapeutik  mit  aiegreteheHt 
Erfolg  gekrdot  n^ird. 

Dennoch  sei  es  ferne  von  uns,  wegen  der  Vor- 
sage and  Unentbehrlichkeit  der  in  Hede  stehenden 
Technik  die  Behanptung  aufstellen  tu  wellen,  daroh 
sie,  abgesehen  von  den  aus  der  ganzen  Censiitutiea 
und  maaeherlei  allgemeinen  Erscbeiaungen  einer  ge»- 
.  stör  teil  Respiration  genommenen  Beweisen,  sei  uns 
die  Möglichkeit  geworden,  speciell  Art  und  ftedeutang 
jedes,  gegebenen  Krankheitsfalles  genau  su  messen 
und  so  gewisserHiassen  als  Diagnostiker  uafeiilbar  et 
werden.  Es  gicbt  Fälle,  in  %velohen  auch  die  physi^ 
fcahscfae  Untersuchungsmethode  im  Stich  läset,  solche 
Fälle  nämlich,  in  denen  der  psychische  Zustand  des 
Kranken  deren  Anwendung  nur  anvollständig  gestat** 
tet,  selbst  gänzlich  vereitelt.  Hinderiiiss  ist  eine  aa 
grosse  Aufregung  und  Verkelirttieit  des  Leidenden. 
Dennoch  kommen  wohl  selbst  bei  der  grössten  Tob« 
sucht  Zeiten  vor,  in  welchen  ein  vorübergehender 
Naoblass  der .  psyclüschen  Aufregung  die  stethoskopi« 
sehe  Untersuohong  und  demzufolge  Beurtheilang  des 
Kustandcis  der  Brustorgane  möglich  macht.  Falk  non 
gleich  dieses  Hinderniss  bei  Seelenstörungen  entge« 
gengesetzter  Art  weg,  so  dass  deshalb  die  physikali- 
sche Urilersueliung  in  Pflegeanstalten  ungleich  mcht 
gang  und  gäbe  sein  kann,  im  Vergleich  niit  den  def 
Aufnahme  frischer,  mehr  acuter  Fälle  bestimmten  Heil«* 
anstalten,  so  wirkt  hier  doch  ein  anderes  OeschidE  er«* 
schwörend.  Bs  ist  dies  die  anssergewölmliche  Schwär 
che*,  die  Unmerkliciilieit ,  mit  welcher  bei  hohen  Gra^ 
den'  von  Depresirien  des  Nervensystems,  insbesondete 
des  Gehtras  und  derjenigen  demselben  angrinstodeii 


Wieile,  unter  derea  Blsfluss  Hers  and  Lungen  lliäfq; 
sind,  :der  Respiraiionsast  volteogen  wird.:  ein  Uebel« 
stand  9  der  dem  Aiiscnliiremden  ooeh  UDwillkommenfHr 
«ein  kann  9  als  eine  krankhafte  Beschleunignn«:  jenes 
Actes.  liier  müssen  die  Unterschiede  im  Percnssions- 
schall  als  physikalische  Grundlage  der  Diagnoste  genügen. 

Beklemmungen  und  Hustein  werden  selten  bei 
lungenkranken  Irren  vermisst.'  Dagegen  kann  herUger, 
schmerzhafter ;  die  Aufmerksamkeit  den  Brustorganen 
suwendender  Husten  so  gut  fehlen  ^  wie  der  Auswurf 
Verdacht  erregender,  die  Diagnose  durch  positive  Bnt- 
Scheidung  oder  durch  exclusive  Schlussfolgerung  filr«- 
demdcr  Sputa.  Theihveise  mag  als  Ursache  dieser 
Eracheinung  eine  zu  den  somatischen  Bedingungen  des 
Irreseins  in  Beziehung  stehende  wirkliche  Sccretions- 
Unterdriickung  zu  betrachten  sein.  Einfacher  lautet 
fiir  andere  Fälle  die  Erklärung  dahin ,  dass  gleiehwie 
4er  Kranke  in  seiner  Verkehrtheit  oftmals  den  Spei- 
chel, statt  denselben  herunterzuschlucken,  rücksichts- 
los vor  steh  hinfliessen  lässt ,  so  er  andere  Mal  be-^ 
langen  und  störrisch  nicht  zu  bewegen  ist,  die  abge- 
sonderten Sputa  auszuwerfen,  er  sie  im  GegenthcU 
wieder  aufzehrt.  Daher  denn  auch  vielleicht  zum 
Theil  jener  Abgang  ungewöhnlicher  ^chleimmassen 
durch  den  Darm,  welcher  bei  der  Pneumonie  im  Irre- 
sein wie  bei  der  Pneumonie  im  kindlichen  L^^bensaltiar 
beobachtet  wird. 

Soviel  über  die  Vorthcile,  welche  eine  gebörigiB 
Verbindung  der  pathotogisdien  Anatomie  uimI  unserer 
heutigen  physikalischen  Untersuchungsmethoden  fitf 
die  Erkenntsiss  von  Lungenletden,  welche  mit  Seelen- 
störung combinirt  sind,  zu  gewähren  vermögen.  Der 
Werth  dieser  Vorthcile  ist  relativ,  je  nachdem  die  In- 
dividualität des  Falles  ihre  Benutzung  zulasst.  Dass 
aber  der  Kreis  jener  Fälle,  in  weldi^i  von  einer  vol* 
len  AuskeulAng  dieser  Vortbetle  die  Rede  aeia  kann, 
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ein  leider  verliältiiissinissig  beschränkter  ifft,  gehört 
inii  Bu  den  vielfachen  Schwierigkeiten,  mit  denen  der 
Irrenarzt  zn  kämpfen  hat  nnd  welche  auch  in  unserer 
Zeit  der  exacteren  Forschung  das  ahrdmische  Wßtt 
bestäligen:  eanjecturalU  ars  medieina. 


lieber    Präcordial angst, 

von 
Flemmtag» 

Wenn  wir  die  grosse  Menge  von  Krankheits«*. 
Symptomen  lÄberblieken^  welche  sich  su  den  verschie** 
denartigsten  Combinationen  vereinigen ,  um  den  Qei-* 
stesstofungen  ihr  protcuitarUgea  Gepräge  aufsudrucken, 
so  finden  wir  darunter  swei,  wrelche,  oönstanter  als 
adle  übrigen )  fast  immer  die  beiden  Stadien  der  Vor- 
boten udd  des  Ausbruchs  begleiten,  entweder  vereint, 
oder  einzeln:  nämlich  Kopfschmerz  und  Präcordiai^ 
amggt.  Wenn  wir  einen  Irren  examiniren,  welcher 
noch  im  Stande  ist,  uns  von  seinen  gegenwärtigeo 
körperlichen  Empfindungen  und  von  denen,  welche  ihn' 
in  der  letzten  Vergangenheit  belästigten,  Kecbenschaft 
zn  geben,  eder  wenn  wir  einem  Convatcscenten  einen 
Bericht  über  die  Entstehung  seiner  Krankheit  abge- 
winnen, so  wird  er  eniweder  über  einen  Kopfschmerz 
Klage  fuhren,  der  ihn  lange  Zeit  gequält  und  der  in 
der  Stirn -i*  oder  Scheitelgegend  oder  im  Hinterkopfe 
seinen  Sitz  habe,  —  der  bei  dem  einen  Kranken  drük« 
kend  und  dumpf  ohne  den  Schlaf  zu  stören,  das  Den- 
ken und  «lio  Aufmerksamkeit  beeinträchtigt  (was  be* 
Senders  von  dem  Kopfschmerz  in  der  Stirngegond  gilt), 
bei  den  andern  bohrend,  reissend,  heftig,  Tag  und 
Nacht  anhält  und  besonders  Nachts  exacerbirend  den 
Schlaf  verscheucht)  wie  es  der  Schmerz  in  der  Schei- 
telgegeiul  zu  thnii  pfiegt.      Oder:  der  Kranke,  wird. 
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über  ^iii  Gefüllt  vo«  Angst  kfagen^  das  in  4er  Brust 
und  den  Pr&cordien  seinen  Sits  bat  aird  mit  der  Esi- 
flndnng  innerer  Hitze  und  mit  ein^r  solchen  verbcm«^ 
den  fst^  als  ^b  dort  ein  Stein  laste^  oder  ein  eisernes 
Band  den  Leib  susammertschnure.  «^  Od^  endlrctif: 
der  Kranke  wird  beider  Symptome  zugleich  erwäh- 
nen^ in  welchem  Falle  das  t^ine  dem  andern  vorauszu- 
gehen pflegt« 

Das  häufige  Zusammentreffen  dieser  beiden  Sym- 
ptome in  dem  Beginn  der  Geisteskrankheiten  ist  es^ 
was  mich  veranlasst  ^ine  engere  Beziehung  derselben 
au  einander  zu.  vermuthen.  Es  ist  aber  zu  beklagen^ 
dass  die  Beobachtung  bisher  über  dies  VerhälimMM 
so  gut  wie  nichts  festgestellt  hat*  Dies  istnidit  ^en 
za  verwundern.  Kopfschmerz  ist  eine  so  häuftge 
Uobelseinsform 9  dass  er  besonders,  wenn  er  oft  wie^ 
derkehrt  oder  lange  anhält ,  teidit  als  ein  gewohntes 
Uebek  ertragen  und  kaum  von  den  Kranken  selbst  br- 
achtet, viel  weniger  noch  von  dem  Arzte  gehörig  ge- 
würdigt wird.  Bricht  spater  die  Seelenstörung  ans^ 
so  lässt  der  Sturm  der  gegenwärtigen  Symptome  die 
früheren  vergessen,  und  die  spätere  anscheinliche  Abwe- 
senheit a4}er  Kopfsclimerzen  stell!  sogar  in  Frage,  ob 
jen#  früheren  Beschwerden  mit  der  jetzigen  Ktank'" 
keU  im  wesentlichen  Zusammenhange  stehen.  Ich 
selbst  muss  mich  daher  für  jetzt  ausser  Stande  er- 
klären, über  die  Beziehung  des  Kopfschmerzes  zur 
Präcordialaiigst  irgend  etwas  von  Belang  auszusagen, 
es  wäre  denn  das,  dass  jener  nicht  immer  fehlt,  wo 
der  Kranke  nicht  darüber  klagt,  oder  seine  Abwesen- 
heit behauptet,  und  dass  er  wahrscheinlich  häufiger 
mit  der  Präcprdialangst  verbunden  vorkommt-,  als  es 
den  oberflächlichen  Anschein  hat.  Ich  wende  mich 
daher  zu  dieser  letztern. 

Bs  ist  bekannt,  dass  die  Präcordkhtngst  in  »ehr 
verschiedenen  Gr4$den  vorkommt.    Das  leise  und- findi-* 
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ttge  Unbehagen^  das  asn weiten  den  gesondesten  Meii«» 
sehen  überkommt,  \renn  er  einer  Anstrengung,  eines 
bis  znr  ErmQdung  fortdauernden  Eindrueks  öberdr&smg 
«vird,  und  das  sieh  schon  durch  einen  starken  Athenzng 
Luft  macht,  ist  schon  ein  geringer  Qrad  dieses  Bmpfln«' 
dung9«-Zustandes.  Weiter  begegnet  man  häufig  Kran* 
ken,  die  bei  keiner  Arbeit,  wre  lieb  sie  sonst,  wie  ge~ 
l&afig  sie  ihnen  sei,  ausdauern  können,  von  einer  un««» 
bestimmten  Angst  getrieben,  welche  in  der  Heragmb^ 
ihren  Sitz  bat.  Nicht  selten  begleitet  diese  Unruhe 
ein  tmangenehmer  und  peinlicher  Gedanke,  wefeben 
der  Kranke  als  die  Ursache  derselben  betraditet  und 
angielH.  —  Als  eine  fernere  Steigerung  reihet  sieb 
jene  Rastlosigkeit  an,  die  den  Kranken  ron  einem 
Flecke  zum  andern  treibt,  durch  Feld  end  W«M,  wo* 
er  ohne  Nahrung  und  Schlaf  die  N&cbte  im  Freien 
zubringt-,  bis  er  mit  Terwildertem  Aoussern  suriick*' 
kehrt  oder  gefunden  wird.  Gewöhnlich,  doch  nicht 
immer,  ist  auch  hier  eine  Wahn-* Idee  der  scheinbare' 
Grund:  die  Furcht  vor  eingefoiMelen  Gefahren  eder 
vor  einem  Verbrechen,  das  der  Kranke  begangen  zu* 
haben  wähnt  oder  begehen  au  mCisseft  glaubt.  —  Un-« 
mittelbar  grftnzen  hier  die  höchsten  Grade  der  Pra- 
cordialangsi  i  die,  welche  zu  mrklichen  Unthaten,  zo 
Angriffen  auf  die  eigene  Existenz  oder  das  Leben  und 
Eigcntbum  Anderer  hinreissen.  und  nicht  selten  ^'ea 
entsprechenden  Sinnestäuscbungen  begleitet  sind. 

Wie  <fie  Präcordifliangst  ein  hranhkt^f er  Gemutk0^' 
7iH9§and  ist,  scheint  sie  auch  ^\xsentlich  den  Gemnfk»*'' 
kmnMeiten  und  zwar  der  eiffenfNehen  Melanckfttie 
anzugehören,  nicht  der  Melancheiia  atfoniia  {SUipidUi 
der  Pranzosen.}  Wenigstens  kommt  bei  dieser  die' 
Gemuthsverstimmnng  nicht  als  eine  Aufregung,  so»« 
dern  als  Dept^ssion  zur  Erscheinung^  nicht  als  wirk« 
liehe  Angst,  sondern  mehr  als  Furcht,  Scheu,  oder 
Sehmerz  und  Weh.  —     Auch  nicht  der  Manie  gehört 
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sie  an.  Wenn  sie  dem  Ausbruche  der  Manie  vorher- 
l^eht^  wie  es  meistens. der  Fall  i^t,  so  ist  sie  eben  die 
Begleiterin  des  melancholischen  Stadiums  ^  des  ge- 
^öholicheu  Vorläufers  der  Manie.  Sobald  aber  die 
Ideen  anfangen ,  sich  in  gewaltiger  Fluth  zu  über- 
stürzen^ so  wechseln  auch  eben  so  schnell  die  Ge- 
fühle. Die  Präcordialangst  aber  ist  ein  gleicbmässig 
bleibender  Zustand  ^  ynd  wenn  sie  überhaupt  durch 
eine  Idee  bedingt  ist^  so  mus»  diese  eine  fixe^  stetige 
sein,  wie  sie  mehr  im  Charakter  der  Melancholie  liegt. 
—  Dagegen  fällt  sie  zusammen  mit  der  sogenaonten 
Mania  $ine  delirio  oder  Manie  insiinctive,  die  aber 
von  den  Alten  nicht  unrichtig  raptus  melanch^lieiu 
genannt  wurde.  Es  lässt  sich  behaupten,  dass  hier 
die  Erscheinungen,  welche  die  Benennung  ,, Manie" 
rechtfertigen,  vielmehr  ^e  Wirkung  als  die  Ursache 
des  krankhaften  QefuhlszttStandes,  der  Präcordialangst, 
sind.  *--  Verwirrtheit  und  Blödsinn  haben  nie  Pr&- 
oordialangst  in  ihrer  Begleitung;  wenn  .hier  dieses 
Symptom. auftritt,  geschieht  es  nur  vorübergehend  und 
mit  secundärer  Bedeutung,  etwa  wie  ein  spastischer 
Zustand  im  Verlaufe  einer  Bntzünduag. 

Die  Präcordialangst  hat  gewisse  Alterationen  der 
leibliclien  Verrichtungen  in  ihrem  Gefolge,  deren  ei- 
nige fester,  andere  weniger  fest  an  sie  gebunden  sind« 
Am  constan testen  ist  die  Veränderung,  welche  «las  Ath* 
men  erleidet.  Sie  zeigt  sich^  schpn  bei  den  niedrigsten 
Graden  in  einer  Verstärkung  und  Beschleunigung  der 
Inspiration,  die  dadurch  tief . und  heftig  wird,  und 
welcher  eine  entsprecliend  starke,  jedoch  weniger  ha^ 
stige  Exspiration  -folgt.  In  der  krankhaften  Unruhe, 
welche  oft  die  Hypochondrie  begleitet,  wird  diese  Ver- 
stärkung einzelner  Inspirationen  zu  einem  häufigen 
unwillkührlichen  Seufzen,  das  gewöhnlich  dem  Kran- 
ken selbst  zum  Bewusstscin  kommt,  so  dass  er  sich 
darüber  wundert,  weivn  naan  ihn  um  die  Ursache  fragt, 
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und  auQ  erst  vpraalasst  wird  eiue  solche  aufzusuchen. 
Bei  den  höheren  Graden  macht  sich  das  Bedurfniss 
tißfer  Inspirationen  so  häufig  bemerkbar^  dass  es  sich 
als  ein  wirklicher  Lufthunger  darstellt  \  bei  den  höch- 
sten endlich  sind  die  übrigen  Symptome  von  solcher 
Heftigkeit y  dass  die  Störungen  der  Kespiration  ent- 
weder übersehen  werden  oder  doch  so  untergeordnet 
erscheinen,  dass  man  sie  leicht  für  blosse  Wirkungen 
der  Hemmung  in  den  übrigen  Lebensverrichtungen 
hallen  kann. 

Nicht     minder    hervortretend  y    obgleich    weniger 
gleichmässig  und  constant,  sind  die  Störungen  des  Ge- 
fässsystems.     Am  häufigsten  ist  eine  krampfartige  Un- 
terdrückung der  Herz-  und  Arterien -Pulsationen,  ofl 
bei  gleichzeitiger    Beschleunigung  Celerität  mit  Fre- 
quenz verbunden.     Nicht  selten  ist  der  Puls  unregel- 
mässig, indem  einzelne  Schläge  voller,  andere  kleiner 
und  frequenter  sind.     Auch  ein  meist  unregelmässiges 
Aussetzen  des  Pulses  wird  öfters  bemerkt.     Alle  diese 
Anomalien   des   Kreislaufes   aber  sind  wandelbar,   er- 
scheinen und  verschwinden   wieder,   oder  lassen  we- 
nigstens nach,  so   dass  man  zuweilen   durch  die  be^ 
träcUtlichen  Störungen  der  Circulation  auf  den  Gedan-. 
ken  an  ein  organisches  Herzleiden  geführt,  aber  schon 
einen  Tag  später  durch  das  Verschwinden  jener  Ano- 
malien  völlig  enttäuscht  wird.     Stets  ausgeschlossen 
ist  aber,  so   weit  meine  Beobachtungen  reichen,  von 
der  Präcordialangst  ein  häufiger  und  voller  Carotiden- 
Puls,  wie  man  ihn  meist  bei  der  Manie  findet.     Auch 
die    Functionen    des    Verdauungskanals    erleiden   ge- 
wöhnlich  Störungen   während   der  Dauer  der  Präcor- 
dialangst ;  aber  es  herrscht  hiebei  noch  weniger  Gleich- 
artigkeit.    Der  Appetit  ist  hier  vermindert,    dort  ge- 
steigert, dort  wieder  wechseln  beide  Abnormitäten  mit 
einander  ab ;  in  wenigen  Fä.Uen  bleibt  die  Esslust  stets 
natürlich.    .Zuweilen    klagen  die  Kranken  über  Durst^ 

Zcitschr.  f.  Psycliiatrie.  V.  3.  gj 
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zuweilen  über  innere  Hitze,  und  fast  immer  verlangen 
sie  häufig  kaltes  Getränk ;  dieses  Bedürfniss  regt  sich 
schon  bei  den  niedrigsten  Graden:  man  findet  schon 
hier  den  Mund  trocken ,  die  Zange  schleimig  belegt, 
iind  den  Speichel,  der  sich  leicht  in  den  Mundwinkeln 
anhängt,  dick  und  zähe.  Ich  übergehe  die  übrigen 
ferner  liegenden  objectiven  Symptome, 'deren  Vorhan- 
densein noch  weniger  an  die  Präcordialangst  gebun- 
den ist,  und  bemerke  noch,  dass  es  an  subjectiven 
Krankheits-Erscheinungen  fast  ganz  fehlt,  da  sich  der 
Kranke  gewöhnlich  für  gesund  erklärt  und  alle  Fra- 
gen uach  lästigen  Empfindungen  in  anderen  Theilen 
des  Körpers,  die  sich  nicht  auf  sein  Angstgefühl  und 
dessen  Ursachen  beziehen,  entschieden  verneint. 

Da  die  Präcordialangst  ein  Gefühl  ist,  so  wird 
niemand  in  Abrede  stellen,  dass  sie  ein  Nerven-Sym- 
ptöm  sei.  Aber  dasselbe  kommt  auch  bei  einer  Menge 
anderer  Krankheitszustände  vor,  und  zwar  bei  so  vie- 
len, dass  es  angemessen  scheint^  diese  sogleich  in  ver- 
schiedene Gruppen  zu  ordnen.  Bei  einigen  dieser 
Krankheiten  nämlich  hat  die  sie  begleitende  Angst 
ihren  Grund  ofi'enbar  in  beträchtlichen  mechanischen 
Hindernissen  des  kleinen  Kreislaufes,  in  Hemmungen 
des  Blutumtriebes  in  den  Herzen,  den  grossen  Gelas- 
sen oder  den  Lungen.  Dieses  Causal-Verhältniss  darf 
man  annehmen  bei  den  organischen  Krankheiten  des 
Herzens  und  der  grossen  Gefässe,  bei  der  Lungen- 
entzündung, Pericarditis,  Herzbeutel-  und  Brustwas- 
sersucht; ferner  wo  durch  ein  abnorm  vermehrtes  Vo- 
lum eines  Abdominal-Organs  oder  durch  Ansammlung 
von  Wasser  oder  Luft  in  der  Bauchhöle  das  Zwerch- 
fell in  die  Brusthöhle  gedrückt,  Lungen  und  Herz  zu- 
sammengepresst  und  ihre  Functionen  gehemmt  wer- 
den. Gleiche  Hemmungen  des  kleinen  Kreislaufes 
müssen  eintreten,  wenn  die  Ausdehnung  der  Lungen 
und  der  Eintritt  respirabler  Luft  in  dieselbe  gehindert 
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ist,  sei  es  durch  Krampf  oder  doroh  meolianische  Hin- 
dernisse (Asphyxie, Asthma, Pneumothorax).  /In  allen 
diesen  Fällen  werden  unzweifelhaft  die  Nerven  dieser 
Tbeile  durch  solche  Hemmungen  in  einen  abnormen 
Erregungssustand  versetzt,  welcher  sich  im  Bewusst* 
sein  als  Angstgefühl  darstellt.  Ich  muss  aber  dahin 
gestellt  sein  lassen,  ob  dieses  Gefühl  von  Brstickungs« 
angst  in  der  subjectiven  Empfindung  gleich  oder  ver* 
schieden  ist  mit  oder  von  dem  hier  in  Rede  stehen« 
deti  Gefühle  der  Präcordialangst.  Bei  einer  andern 
Gruppe  von  Krankheitszuständen  scheint  eine  solche 
Erklärung  der  sie  begleitenden  Angst  entweder  gar 
nicht  zulässig  oder  doch  nicht  ausreichend.  Ich  wHl 
die  Angstgefühle  bei  Seite  liegen  lassen,  welche  au« 
weilen  den  Eintritt  des  epileptischen  Anfalls  beglei« 
ten:  denn  es  konnte  ja  auch  hier  ursprünglich  ein 
krampfhafter  Zustand  die  Organe  des  kleinen  Kreia* 
lauf  es,  die  Respirations*  Muskeln,  die  Bronchien  oder 
das  Herz  ergreifen  und  so  die  Ursache  von  vorüber* 
gehenden  Hemmungen  des  Bluturotriebes  werden,  für 
deren  Vorhandensein  der  in  solchen  Fällen  gewöhn» 
lieh  unterdrückte  und  unregelmässige  Puls  zu  spreciten 
scheint.  Sehr  bedenklich  halte  ich's  aber,  dasselbe 
Causal-Verhältniss  dem  Angstgefühl  zu  Grunde  zu 
legen,  welches  den  Magenkrampf  begleitet  und  das 
jedem  Erbrechen  vorhergeht.  Ich  will  mit  Schön* 
lein  annehmen,  dass  das  Erbrechen  nothwendig  sei 
zum  vollständigen  Magenkrampf.  Dadurch  wird  die 
Frage  vereinfacht:  es  handelt  sich  alsdann  darum,  wie 
die  Präcordialangst  mit  dem  Erbrechen  physiologisch 
zusammenhänge?  Nnn  sollen  zwar  Versuche  an  Thie»- 
ren  erwiesen  haben,  dass  allem  Erbrechen  ein  kugel- 
förmiges Aufballen  des  Magens  gegen  das  Zwerchfell 
vorhergehe  (Budge).  Würde  aber  wohl  der  Druck, 
den  auf  solche  Weise  der  Magen  auf  die  Brustorgane 
auszuüben  vermag,  hinreichend  sein,  um  Hemmungen 
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in  der  Ciroulation  dieser  Organe  au  bedingen,  die  be- 
trächtlich genug  w&ren  sur  Brseugung  einer  Präcor* 
dialangsty  welche  der  bei  den  erheblichsten  organischen 
Fehlern  des  Herzens  und  der  grossen  Gelasse  beob- 
achteten an  Heftigkeit  nichts  nachgiebt?  Ich  glaube, 
dass  dies  verneint  werden  muss.  fis  sprechen  auch 
gegen  die  Annahme  einer  solchen  mechanischen  Ur- 
sache der  Praoordialangst  Tor  dem  Erbrechen  einige 
andere  Erscheinungen.  Er$ten8A  dass  ein  Nachläse 
der  letzteren  schon  nach  dem  geringsten  Aufstossen 
erfolgt,  sei  (Ke  Menge  der  dadurch  aufgeworfenen  Luft 
auch  so  uiibedculendj  dass  eine  erhebliche  Erschlaf- 
fung und  Volum- Verminderung  des  aufgeballten  .Ma- 
gens dadurch  nicht  bedingt  werden  kann.  Sodann: 
die  leicht  anzustellende  Beobaditung,  dass  bei  der 
Tabaks-Narkose  die  Praoordialangst  schon  bemerkbar 
wird  und  selbst  einen  seiir  hohen  Qrad  erreichen  kann, 
tatige  bevor  das  Erbrecben  oder  der  es  verkündende 
Ekel  eintrifft.  Es  scheint  mir  aus  allem  diesem  her- 
votzugehen :  dass,  wälvend  allerdings  b^  vielen  Krank«' 
heitszuständen  die  zum  Grunde  liegende  Nervon-Ake« 
ration  durch  Hemmungen  des  Kreislaufes,  also  vom 
ülutsystem  aus  bedingt  wird,  —  bei  aHdem  daf^egen 
die  Nerven -Alteration  das  Urspriingliche  ist,  welches 
die  Hemmungen  des  kleinen  Kreislaofs  erst  in  seinem 
Gefolge  hat,  die  denn  auch  unter  solchen  Umständen 
ifticht  so  constant  und  gleichartig  eintreten,  wie  bei 
jeiier  vorhin  gedachten  Krankheitsgruppe,  und  dass 
demnach  zwischen  Suffocationsangst  und  Präcordial- 
augst  ein  pathogenetischer  Unterscliied  besteht.  — 
2u  dieser  primären  oder  rein  nervösen  Präcordialaagst 
muss  aber,  wie  ich  glaube,  die  gerechnet  werden, 
«welche  als  begleitendes  Symptom  der  Cardialgie,  des 
Erbrechens  und  der  Seelenstörungen  beobachtet  wird. 
Die  letztere  rechne  ich  lüeber,  weil  ntchi  nur  die 
Erscheinungen  von  CireiUalions-Siöruitgen  viienigcon^ 
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sHint  «nd  gleiobmfcsaig,  aoodern  auch  die  roeciiaiitschen 
uad  dyoaiBiBoben  Bedinguagea  der  letstereii,  in  ao«- 
fern  sie  ausserhalb  der  Nerven-AUeratioo  liegend  ge;* 
dacht  werden  kennen,  sonst  nirgends  nacinveislioh  sind. 
Zwar  könnte  man  in  Besug  auf  eine  beträchtliche  An- 
sahl  von  Fällen,  wo  die  anderweitig  erkennbare  Ab-< 
denuaal'«- Plethora,  Stockungen  in  den  Unterleibs -Ge* 
fassen  u.  s.  w.  auf  Störungen  des  allgemeinen  Kreis* 
laufen  hinweisen,  der  Vermuthung  Raum  geben:  es 
veranlasse  der  veraögerte  Eintritt  des  aus  der  Abdo* 
minal-Circulation  Bum  rechten  Herzen  zurückkebren^ 
den  Venenblutes  in  die  Vena  cava  inferior  eine  Lücke 
im  kleinen  Kreislaufe,  entsiehe  dem  Herzen  den  für 
seine  Thätigkeit  erforderlichen  Reiz  und  wirke  auf 
Aese  Weise  fortwährend  unterbrechend  auf  den  klei- 
nen Kreislauf.  Obgleich  aber  das  angedeutete  Miss- 
verhält  niss  nicht  selten  seinen  störenden  Binfluss  auf 
die  Blutcircolatien  in  Herz  und  Lungen  ausüben  mag, 
so  sprechen  dock  gegen  seinen  Einfluss  auf  die  Er- 
zeugung der  Präcordialangst  das  oft  plötzliche  Auf- 
treten und  die  Hemissionen  der  letzteren,  welche  mit 
den  anhaltenden  Fortbestehen  jener  vermeintlichen 
Ursache  nicht  in  Einklang  zu  bringen  sind. 

Wenn  Mir  sonach  annehmen  dürfen,  dass  die 
Präcordialangst  bei  Geisteskranken  auf  einer  primären 
Nerven-AUeration  beruhe,  d.  k.  eine  reine  Neurose  ist, 
so  Hegt  es  ziemlich  nahe,  welche  Ncrvengebilde  hie- 
bei  hauptsäcbMch  zu  beschuldigen  sind.  Alles  weiset 
auf  den  Nervus  vagus,  (vielleicht  in  Verbindung  mit 
dem  Nervus  mfmpuikieus)  hin,  dessen  Bereich  alle  die 
Organe  sind,  deren  Functionen  bei  der  Präcordialangst 
getrübt  erscheinen,  und  in  welchem  die  subjective 
Empfindung  der  letzteren  gleichsam  ihren  Sitz  hat. 
Ich  wlH  mich,  indem  ich  anf  das  in  dem  symptematolo- 
gischen  Theile  dieses  Bwoirses  BeigebradUe  zuröck-^ 
weks^,  bei  der  Q^s^^cMohfung  dieses  Satzes  nicht  un- 
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Böihig  verweilen^  sondern  mteh  zu  der  Frage  wenden : 
woher  jene  Verstimnrang  des  Nervus  vagus  ihren  Ur- 
sprartg  nehmen  mag? 

Es  lassen  sich  ewei  Verhältnisse  denken.  Ent- 
weder geht  die  Erregung  des  Nervus  vague  von  sei-» 
ner  Peripherie,  oder  von  seinem  Centrum,  der  Medulla 
oNongata  aus;  Im  ersten  Falle  wurde  der  Zustand 
derjenigen  Organe,  in  welche  der  Nervus  vagus  seine 
Zweige  schickt,  bei  der  Präcordtalangst  eine  Verän- 
derung erfahren,  welche,  durch  den  Nerven  zu  des- 
sen Centrum  fortgeldtet,  sich  im  Bewusstsein  als  je- 
nes Angstgefühl  darstellt.  Im  zweiten  Fall  würde 
angenommen  werden  müssen,  dass  ein  abnormer  Er- 
regungszustand der  'Med*  oblongata  nach  einem  be- 
kannten physiologischen  Gesetze  am  peripherischen 
Ende  des  vagus  znr  Erscheinung  komme  und  als 
Präcordialangst  empfunden  werde. 

Wollen  wir  nns  die  Präcordialangst  vor  dem  Er- 
brechen und  bei  der  Cardialgie  erklären,  so  werden 
wir  unbedenklich  die  erstere  dieser  Entstehungswei- 
sen annehmen.  Es  ist  unzweifelhaft,  dass  die  Organe, 
zu  welchen  sich  der  vagus  begiebt,  insbesondere  der 
Schlund,  die  Speiseröhre  und  der  Magen  sich  in  ei- 
nem abnormen  Zustande  befinden,  oder  selbst  ange- 
fallt sind  mit  Stoffen,  weiche  üin  belistigen,  die  Ner* 
Ven  reizen,  und  tingewöhnliche  Absonderungen  und 
Bewegungen  hervorrufen.  Sobald  sich  dieser  Zustand 
der  Organe  geändert  hat,  sobald  jene  Stoffe  entfernt 
sind,  verschwindet  die  Präcordialangst.  Nichts  liegt 
also  näher,  als  dass  diese  letztere  die  Wirkung  einer 
peripherischen  Heizung  des  vagus  ist.  Etwas  schwie- 
riger steHt  sich  schon  die  Frage  in  Beaog  auf  die 
Präcordialangst  bei  der  Tabaks^  Narkose.  Wir  wis- 
sen« dass  der  Tabak  m  den  narkotischen  Substanzen 
gehört,  deren  Genusb  fiinAnes  auf  das  Gekirn  ausübt, 
venöse   Congeslionen   in    diesem    Organe    hervorruft, 
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welcli0  die  Empiuduiig  Iruben  und  Bei&ubuag  erseu-, 
gen.    Es  ist  ni^^Uch,  daas  dieser  abnorme  Erregunge- 
sttstand  des  Gehirns  sich  auch  den  vonihniausgcheD« 
den  Nerven  mittheilt.    Auch  hier  könnte  demnach  eine 
centrale  Reisung  angenommen  werden.    Wenigstens 
lehrt  die  VeobaciUung  hiebei^   wie  bei  der  Seelu'ank* 
heity   dass  der  Zustand  des  Magens  y  ob  er  voll  oder 
leer,  mit  reizenden  oder  milde»  Stoffen  angefüllt  sein 
mag,   gegen  die  Wirkung  nicht  schütst.     Anlangend 
nun  die  Praeordialangst  der  Melancholischen,   so  fin« 
den  sidi    bei  diesen   Kranken  freilidi  häufig   krank« 
hafte  Zustände  der  Unterleibs -Organe,  welche  schon 
vor  den  Angstgef&hlen   vorhanden   waren.     Aber  die 
Organe,  in  welche  der  Vagu$  sich  versweigt,  sind  es 
grade  am  wenigsten,  deren  Zustand  in  dieser  Zeit  xet^ 
ändert  erscheint,  sondern  die  von  ihm  unabhängigen 
(Leber,  Darm  und  Qefissyatem  des  Unterleibes).   AU 
so  kann  es  nicht   der  peripherische  Theil  des  vagu9 
sein,   welcher   ursprunglich  in   einen  abnormen  Erre« 
gungs- Zustand  versetzt  ist,  es  bleibt  vielmehr  nur 
übrig,  an  eine  solche  Erregung  des  centralen  Theila 
(der  Med.  oUong,')  zu  denken,  die  im  peripherischen 
zur  Erscheinung  wird.    Vielleicht  wird  man  dagegen 
die  Beobachtung  anfahren,  dass  Brechmittel  in  Qei« 
steskrankheiten    so    ausserordentlich  nützlich  wirken 
und  dass  sie  nicht  allein  die  Mania  subiia^  ooupiren, 
sondern  aucli  bei  Melancholie  die  Präcordialangst  vor«* 
übergeliend  beseitigen  können*    Aber  dies  zeugt  nicht 
für  das  Bedingtsein  der  Pr&cordjalangst  durch  eineci 
i^nounen  Zustsiid  des  peripherischen   Endes  des  va- 
ffus.    Denn   er&Uns  ist  hiebei  wohl  zu  berucksichti-* 
gen,  dass  einte  radiMe  Wirkung  eines  einzigen  krftf^ 
tigen  BreohmUtels  nur  bei  pldtzlicl>er  Manie,  niemals, 
so  viel  mir  bekannt,  bei  Melancholie  mit  PräcordJaU 
angst   beebiM^htet    wurde.      Im    Qegentheil  wird  eine 
Veränderung  in  dem  Zustande  des  Mmgens^  se^  sie 
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durch  arzneiliöhe  oder  dlftcecifidm  ISinBftsse  h^rvörge^ 
rufen  9  niemals  dieses  Angstgefühl  dauernd  beseitigeti. 
Zweitens  kann  diese  vorübergehende  Wirkung  der 
Brechmittel  zur  Beseitigung  der  Pracordialangst  eben 
so  gut  von  dem  Central -£nde  des  vagus,  wie  von 
dem  peripherischen  ausgehen  und  durch  Fortieitung 
des  perif^herischen  Reizes  zuni  üentrum  bedingt  sein. 
Endlich  ist  es  gar  nidit  erwiesen^  dass  die  Brechmit«- 
tel  auf  die  peripherischen  finden  des  vagus  wirken; 
da  sie  überhaupt  nicht  eher,  als  nachdem  sie  resor- 
birt,  und  am  besten  nach  blosser  Itt)ection  in  die  Ve« 
hen  Brechen  erzeugen. 

Würden  aber  nicht,  wenn  die  Präcordial-Nenrose 
durch  einen  Erregungszustand  der  Med*  oblong,  be- 
dingt wäre,  andere  aus  eben  diesem  Hirntheil  ent- 
springende Nerven  auch  daran  Theil  nehmen,  eben  so 
gut  wie  der  Nervus  vagus?  Diese  Frage  liegt  aller- 
dings nahe,  aber  die  Erfahrung  antwortet  bejahend 
darauf.  In  der  That  sind  mit  der  Pracordialangst 
dbr  Melancholischen  sehr  häufig  sensorische  Störungen 
des  Nervus  acusticus  (Geh5rtäusehungen)  und  des 
^lossophärgngeus  (Depruvation  des  Qesehmaeks,  Ver- 
giftungsfurcht} verbunden. 

"  '  Dies  sind  jedoch  die  sämmtliehen  mir  sü  Gebote 
irtehenden  Beweisgründe  für  die  au%estellte  Ansidll: 
duss  die  Pracordialangst  der  Geisteskranken  'eine  von 
einem  abnormen  Erregungszustände  der  Med.  oMongl 
ausgehende  Erscheinung  sei.  Ich  räume  ein,  dass  noch 
Aiandies  zur  Sicherstelinng  diesev  AnericAit  fehlt,  *-< 
vor  allem  der  Versuch.  Es  feMt  an  Experifmentmt, 
welche  beweisen,  dass  die  Reizung  der  MedvH.  oblong. 
ein  Gefühl  von  Angst  und  Hitze  in  der  Brust-  «nd 
Hagengegeud  hervorruft.  Nur  dies  kann  ick  viach 
Beobachtungen  und  mundnchen  Mitth^thngen  meines 
FVeuirdes  Stannius  erwähne«,  dass  die Bunehschnei« 
dtmg  des  vi»gus  bei  vereeMe<leniirUge«i  VfalereA  nie- 


mals  Si^tamens-Drsch^nungen,  welil  aber  solche  von 
Sehftttder  «lad  Uoruhe  mit  sich  führte. 

Weiter  fragt  es  sich,  ob  der  abnorme  Erregungs- 
zustand der  Med,  oMongata  ein  primärer ,  oder  aber 
ein  secundärer  sei? 

A  priori  muss  die  Möglichkeit  einer  primären 
Affection  der  Med.  oblong,  anerkannt  werden.  Allein 
es  fehlt  durchaus  an  charakteristischen  physischen 
Kennzeichen  .derselben.  Weder  topischer  Schmers 
oder  andere  subjective  Empfindungen  ^  noch  objective 
Merkmale  begünstigen  die  Erkenntniss  einer  Affection 
dieses  Theils.  Endlich  sind  keine  pathologisch-anato- 
mischen Thatsachen  bekannt  geworden^  welche  Tür  die 
Existenz  solcher  primären  Affection  zum  Beweise  die-^ 
Den  könnten. 

Viele  Thatsachen  sind  dagegen  vorhanden.  Welche 
aof  eine  secundäre  Affection  der  Med.  oblong,  hinau-« 
leiten  scheinen. 

Wenn  wir  den  oberflächlichen  Anschein  in  der 
Mehrzahl  der  Fälle  von  Irresein  befragen,  in  doBoa 
ans  die  Präcordialangst  begegnet,  so  werden  wir  uno 
zu  der  Ansicht  gefuhrt  sehen,  dass  es  stets  ein  pliy« 
sischer  Heiz,  und  zwar  zunächst  eine  Idee,  ein  Ge* 
danke  sei,  was  dieses  unbehagliche  Gefühl  hervorrufe 
Es  sei  ausdrücklich  bemerkt,  dass  hier  von  einer  dt* 
recten  Einwirkung  des  Gehirns,  als  Denk- Organs,  auf 
die  Med.  oblong,  die  Rede  ist;  mit  andern  Worten: 
es  wird  die  Frage  verhandelt,  ob  ein  Gedanke,  eine 
Idee,  an  sich  und  ohne  Vermittelung  des  Gefühls  Prä'* 
cordialang^t  hervorrufen  könne.  Viel  häufiger  als  die 
hier  zu  erwägenden  Thatsachen  sind  nun  zwar  die^ 
wo  die  Kranken,  wie  sie  sich  ausdrücken,  sich  äti^^ 
stigen,  weil  Sie  «ich  übler  Gedanken  nicht  erwehren 
können,  weit  ihnen  beständig  trairrige  Dinge^  liässliohe 
Worte,   böse  und  unmoraiische  Handluiigea  einfallen^ 
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sie  sich  nicht  davon  losnmcheB  können  und  810  sich  fiircb- 
ten,  sie  kundgeben  zu  müssen.  Hier  scheint  die  Affection 
der  Med.  oblongaia  das  ursprüngliche  zusein  und  von 
dieser  aus  das  Organ  des  Denkens  erst  in  einen  ab- 
normen Erregungszustand  versetzt  zu  werden.  Aber 
es  giebt  auch  nicht  wenige  Fälle  ^  in  denen  der  Ge- 
danke das  ursprüngliche^  die  Angst  das  secundäre  zu 
sein  scheint. 

Schon  jener  Hypochondrist,  der  noch  auf  der  Gr&nze 
zwischen  geistiger  Gesundheit  und  Krankheit  steht, 
tritt  uns  mit  dem  Bekciintniss  entgegen ,  dass  er  von 
einem  gewissen  Gedanken  verfolgt  werde ,  der  Reuei 
Unzufriedenheit  mit  sich  oder  dergleichen  in  ihm  er- 
wecke. Ich  erinnere  mich  eines  geachteten  and  ge- 
lehrten Schulmannes,  der  in  den  Perioden  von  Hypo- 
chondrie, welche  ihn  mehrmals  mit  Jahre  langen  In« 
tervallen  befielen,  von  jedem  Unterneiimen  durcb  den 
Gedanken  zurückgeschreckt  wurde,  dass  er  dazu  we- 
gen übler  Verwendung  seiner  Vergangenheit  nicht  ge- 
hörig vorbereitet  sei.  £r  wusste  dies  in  jedem  Falle 
ziemlich  glaubhaft  zu  machen,. und  man  hätte  meinen 
können,  dass  wirklich  die  Heue  über  Missbrauch  der 
Zeit  der  Grund  seines  Missbehagens  sei.  Aber  abge- 
sehen davon «-  dass  er  in  seinen  gesunden  Tagen  nie 
an  der  Zu.länglichkeit  seiner  Kenntnisse  zweifelte,  so- 
gar ein^e  ziemliche  Meinung  davon  hatte,  so  erstreckte 
sich  seine  Selbstkritik  auch  auf  andere  offenbar  ganz 
unsdiuldige  Handlungen  und  Untersuchungen,  die  er 
als  Ursache  seiner  Krankheit  anklagte^  und  er  musste 
selbst  oft  lächeln  über  das  Thorichte  der  Vorwürfe,  die 
er  sich  machte.  Es  ist  wahr,  dass  in  jedem  der  drei 
Krankheitsaurälle,  denen  er  bisher  unterworfen  war^ 
sein  Angstgefühl  von  ihm  auf  die  nän^licbe  Ursache 
zurückgeführt  wurde.  In  andern.  Fällen  dagegen  ver- 
balt sich  dies  anders.  Eiq  Kranker,  aiich  ein  Schul- 
mann^  lebensfroh  in  seinen  gstsundcin  Tagen^  versicii^rle 
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in  dem  erateri  hypochondrischen  Anfalle  keine  Ruhe 
Sit  haben  vor  dem  Gedanken,  dasa  er  in  den  Kriegs« 
Jahren  an  irgend  einem  Orte  bei  einem  Landmann, 
seiner  Ordre  folgend ,  ein  Pferd  requiriri  und  dadurch 
möglicher  Weise  sum  Ruin  des  Mannes  beigetragen 
habe;  in  einem  zweiten  Anfalle  peinigte  ihn  der  Go* 
danke,  er  habe  durch  ein  amtliches,  zu  Ungunsten  ei- 
nes andern.  Lehrers  lautendes  Gul achten  dessen  lang«* 
wierige  Krankheit  verschuldet,  obgleich  ein  Zusam* 
menhang  zwischen  jenen  Thatsachen  nachweislich  nicht 
existirte. 

Da  wo  sich  die  Geistesstörung  schon  mehr  ent- 
wickelt, die  Präcordialangst  sich  gesteigert  hat,  sind 
die  physischen  Gründe,  auf  welche  die  Kranken  diese 
zurückfuhren,  meist  aberwitzig  und  geradezu  unmög- 
lich. Dieser  glaubt  Menschen  vergiftet  zn  haben, 
welche  lange  vor  ihm  lebten;  jener  nichts  hinunter 
schlucken  zu  können  und  verhungern  zu  müssen,  wäh- 
rend er  tapfer  schluckt;  dieser  furchtet,  künftig  um 
Verbrechen  gerichtet  zu  werden*,  die  noch  nicht  he»f 
gangen  sind.  Lässt  es  sich  annehmen,  dass  solche 
Ideen,  die  oft  mit  jedem  Tage  wechseln,  die  Angst- 
gefühle wirklich  erst  erzeugen,  welche  von  den  Kran- 
ken auf  sie  bezogen  werden  ?  — *  Soll  man  nicht  viel* 
mehr  glauben,  dass  der  Kranke  hingerissen  von  sei- 
ner Angst  und  durch  sie  verwirrt  gemacht,  erst  einen 
Grund  für  dieselbe  aufsucht?  -—  Es  lassen  sich  fer- 
ner Fälle  anführen,  in  denen  die  Präcordialangst  ia 
höchster  Heftigkeit  Wochen  und  Monate  fortbesteht, 
dem  Kranken  keine  Ruhe  lässt,  ihn  zu  Selbstentlei- 
bnngsversuchen  hinreisst,  ohne  dass  er  jemals  ver- 
sucht, noch  im  Stande  ist,  einen  Grund  dafür  anzu«* 
geben.  Ich  habe  einen  solchen  Kranken  vor  Jahren 
hl  der  Anstalt  zu  Siegburg  gesehen,  nnd  beobachte 
eine  andere  gegenwärtig.  Es  kann  folglich  die  hef-4 
llgste  Präcordiaiaiigst  entstehen  und  lange  fortbestehen, 
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dhne  dass  die  ihr  £u  Grunde  liegeade  Nerven-« Aliera(-> 
tion  von  der  Gedanken -Sphäre  aus  angeregt  wird* 
Bndlich  ist  gegen  den  psychischen  Ursprung  ^te  Tiiai- 
Sache  anzufiihreu^  dass  Wahn<-Ideen  der  trübsten  Arl 
keinesweges  eine  Pr&cordialangst  hervorrufen.  Demi 
es  giebt  Fälle  von  Wahnwitz  oder  Verwirrtheit,  wel«* 
ehe  von  traurigen  Ideen  begleitet  sind,  sei  es,  dass 
der  Irre  auf  der  Höhe  der  Krankheit  Unthaten  (z.  B. 
Mord)  begangen  hat,  welche  noch  in  der  Erinnerung 
haften*  und  ihn  stets  in  einer  trüben  Gemüthsstim« 
mung  erhalten,  ^  oder,  dass  er  sich  mit  der  Vorstel- 
lung von  ihm  bevorstehenden  peinlichen  Martern  her- 
umträgt; in  beiden  Fällen  wird  man  ungeachtet  der 
trüben  Ideen  und  der  allgemeinen  Disposition  zu  Ner- 
venverstimmungen niemals  Präcordialangst  beobachten« 
Es  können  folglich  nicht  diese  trüben  Ideen  sein,  wel- 
che Präcordialangst  erzeugen,  sondern  diese  muss  an- 
derweitig bedingt  sein. 

Es  kommen  gleichwohl  einige  seltene  Fälle  vor,  in 
welchen  die  Präcordialangst  lediglich  und  unmittelbar 
durch  einen  Gedanken  hervorgerufen  zu  sein  scheint. 
Mir  ist  ein  Fall  dieser  Art  vorgekommen;  doch  bin 
ich  nicht  ganz  sicher,  dass  es  beweisend  sei.  Eine 
Melancholische,  bei  welcher  jenes  Angstgefühl  lange 
Zeit  als  ausschliessliches  Symptom  der  Gemüthasio- 
rung  mit  eintretenden  Remisstonen  bestanden  hatte, 
indem  es  von  der  Kranken  auf  didvermeintlidieSohnld 
an  dem  Tode  ihres  einzigen,  an  Masern  verstorhenen 
Kindes  bezogen  wurde,  genas,  war  vier  Jahre  lang 
gesund  und  ertrug  selbst  den  unerwarteten  Tod  ihres 
Mannes  und  die  daran  sieh  knüpfende  Verschlinune- 
rung  ihrer  äusseren  Lage  ohne  Nachtbeil.  Zwei  Jahre 
nach  dem  Tode  ihres  Ma^nnes  wirdsie  von  ihrem  Brod« 
berm  veranlasst,  die  bisht>r  verschlossen  gehaltenen 
Kleider  des  ersteren  zu  verkaufen,  und  sie  schickt  sich 
daher  za  einer  Reinigung,  derselben  an*     Der  AnUich 


dieser  Kleider  medit  eineii  se  sUrken  Bindrack  auf 
sie,  daes  eine  nemenlofle  Angel  sie  befällt,  die  eieb 
oach  einigen  Stunden  so  gesteigert  hat^.  dass  man  ge» 
aelhigt  ist,  die  Kranke  vor  sich  selbst  zu  schützen. 
Fortan  war  es  aber  wieder  die  frühere  fixe  Idee  voti 
dem  verscbuldeleii  Tode  ihres  Kindes,  auf  welche  sie 
ihre  Angst  bezog.  Ein  zweiler  Fall  wurde  mir  aus 
der  Brfahrufig  eines  der  glaubwürdigsten  Beobachter, 
meines  Freundes  Jessen,  mitgetheilt.  Er  betrifft 
einen  Apotheker,  der,  mit  massigen  Geisteskräften  be* 
gabt  und  niemals  geisteskrank,  zu  mehreren  Malen 
durch  den  Anblick  eines  an  ungeh6rigem  Orte  gefun* 
denen  Giftpackchens  von  Furcht  vor  Vergiftung  und 
in  Folge  dessen  von  grosser  Angst  und  Unstätigkeit 
befallen  wurde,  von  welchen  der  Kranke  sich  nur  durch 
anhaltendes  Spazierengehen  befreien  konnte. 

Aber  auch  diese  Fälle  beweisen  noch  nicht  mit 
Sicherheit  eine  directe  Einwirkung  des  Denk -Organs 
auf  die  M^d*  Mong.  als  /ocim  minaris  rensieniiaep 
denn  es  hlmbt  noch  die  Frage,  ob  nicht  diese  Einwir«^ 
kMig  dnrcb  die  Vermittelung  einer  andern  psychischeii 
Thäligkeit,  nämlich  eines  Gefühhy  erfolgt.  Penn  in 
der  That  ist  es  psyöhologisch  undenkbar,  dass  z.B. 
die  blosse  Verstellung  „Gift"  eine  so  heftige  AltersT 
tiea  des  Nervensystems,  wie  die  Präcordialangst  ist, 
hervorrufen^  dass  nicht  als  vermittelndes  Moment  das 
an  die  Vorstellung  „Gilt"  sich  knüpfende  Gefühl  der 
Furcht  vor  einem  durch  das  Gift  herbeizuführendem 
Unglttok  dazwischen  treten  sollte« 

Es  entsteht  also  die  zweite  Frage:  ob  subjective 
oder  Zttslands'Empindungen,  ob  Gefühle  Präcordial-* 
angst  erzeugen  können?  Physiologisch  ausgedruckt 
wird  die  Frage  lauten:  kann  eine  Alteration  des  Or* 
ganes  der  Aefihlsthätigkeit  in  ihrer  Fortwirkung  auf 
die  Meäulla  oUongaia  in  dieser  den  die  Präcordial* 
angst  bedingenden  Erregungszttsiand  erzeugen  ?  Leirr 
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der  ist  eine  Erörterung  dieser  Frage  vom  physiologi- 
schen Standpunkte  aus  fup  jetzt  noch  nicht  möglich, 
ans  dem  einfachen  Grunde ,  weil  wir  das  Organ  des 
Gefuhlsvermögens  noch  nicht  mit  Sicherheit  anzugeben 
wissen.  Bekanntlich  sind  die  Meinungen  in  dieser 
Hinsicht  sehr  getheiit.  Da  der  Streit  noch  nicht  ent- 
schieden ist,  so  müssen  wir  abstehen,  von  dieser  phy- 
siologischen Seite  aus  die  Lösung  der  Frage  zu  ver-> 
suchen,  und  wenden  uns  zur  psychologischen»  Hier 
tritt  uns  bedeutungsvoll  die  Thatsache  entgegen :  dass 
nicht  allein  ein  gewisses  geistiges  Gefühl  in  höchster 
Steigerung  alle  ckarakteristischen  Kennzeichen  der 
Präcordialaiigst  mit  sich  führt,  nämlich  die  Furcht; 
sondern,  dass  auch  die  meisten  anderen  Gkfuhle,  gei- 
stige und  körperliche,  in  ihren  höheren  Graden  schon 
Abnormitäten  in  der  Athmungs-,  Herz-  und  Msgen- 
thätigkeit  hervorrufen,  welche  denen  bei  der  Präcor- 
dtalangst analog  sind,  während  (^nige  derselben  in  ih- 
ren hödisten  Graden  einen  der  letzteren  ähahchen 
Empfindungszustand  mit  sich  fuhren.  Dies  ist  nicht 
allein  beim  Zorn  und  bei  der  Eifersucht  der  Fall,  auch 
bei  den  höchsten  Graden  des  Hungers  und  Durstes 
soll  es  vorkommen.  Hieraus  lässt  sich  folgern,  dass 
entweder  diese  Gefühle  selbst  in  demselben  Organe, 
von  welchem  die  Präcordialangst  ausgebt,  also  nach 
unserer  Ansieht  in  der  Med*  oblongata,  ihre  nächste 
Quelle  haben,  oder  dass  das  Nervenprgan,  durch  wel- 
ches die  Gefühle  bedingt  sind,  in  einer  besonders  nahen 
Beziehung  zu  jenem  ersteren,  der  Med,  oUongaia, 
steht,  so  dass  sein  Erregungszustand  auf  letztere  be- 
sonders leicht  fortgeleitet  werden  kann.  Und  hiednrch 
würde  sich  allerdings  der  grosse  Einflnss  erklären, 
welchen  die  Gemuthsbewegungen  sowohl  durch  die 
Stärke,  in  welcher  sie  auftreten,  als  auch  dutch  ihre 
Dauer  auf  die  Erzeugung  der  Gemuthskrankbeiten, 
namentlich  der  Melancholie,  haben. 


Indessen  t&set  sich  auch  noch  ein  drittes  Ver^ 
h&ltniss  secund&rer  Erregung  der  Med.  oUongata  den-« 
ken,  ausgehend  n&mlich  von  anderen  Nervenproviuzen. 
Es  giebt  Thatsachen^  welche  für  diese  Entstehungen 
weise  sprechen. 

Ziehen  wir  nämlich  in  Betracht,  dass  einerseits 
die  Präcordialangst  häufig  vorkommt  bei  Krankheiten 
des  motorischen  Nervensystems,  insbesondere  des 
Rückenmarks,  —  dass  sie  andererseits  vornehmlich 
die  Melancholie  begleitet,  und  besonders  diejenige« 
welcher  Abddminal-PIethora  und  dadurch  bedingte  St^ 
iruugen  in  der  Vitalität  der  reproductiven  Abdominal -» 
Organe  lange  Zeit  vorhergegangen  sind,  —  so  M'erden 
wir  allerdings  eine  solche  Wirkung  auf  die  Mei/.  oMoih 
gata  von  entfernteren  Nervenprovinzon  aus  glaubhaft 
finden  kennen.  Zwar  haben  solche  Kranklieitszustände 
auch  andere  Formen  der  Seelenstörung  in  ihrem  Ge-* 
folge,  bei  denen  die  Präcordialangst  nicht  vorwalten-» 
des  Symptom  ist,  namentlich  die  Manie.  Es  dient 
aber  zur  Beseitigung  dieses  Einwurfes  zweierlei.  ^- 
gfens:  dass  der  Manie  gewöhnlich  ein  merkliches,  und 
oft  ein  längeres  von  Präcordialangst  begleitetes  Sta- 
dium melancholicum  vorausgeht,  also  auch  hiebei  eine 
Fortwirkung  auf  die  Med.  obhngata  Statt  zu  finden 
scheint.  Vermöge  der  wichtigen  Verbindung  der  re- 
productiven Organe  mit  dem  Gehirn  mittelst  des  R6k- 
kcnmarkes  mag  diese  Art  von  Reflex  Wirkung  so  leicht 
zu  Stande  kommten,  dass  vielleicht  eben  deshalb  die 
Präcordialangst  eines  der  häufigsten  Symptome  der 
Geistesstörungen  ist.  Zweitens:  in  Fällen,  wo  die 
Manie  plötzlich,  ohne  vorhergegangenes  Stadium  me- 
lancholicum  und  ohne  voraufgegangene  merkliche  Prä- 
cordialangst auftritt  iz.  B.  bei  der  Mania  subita  a 
potUy  oder  von  gastrischen  Unreinigkeiten ,  falls  eine 
seiche  existirt},  wird  man  berechtigt  sein  anzunehmen, 
dass  eben  nicht  die  Med.  oUongaia,  sondern  das  grosse 
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Oohirn  der  hcu$  mi$§orU  re^^isieMioe  iMly  auf  welchen 
der  Erregungszustand  der  entfernteren  Nervensphsre 
fertgeleitet  wird.  Dafür  spricht  die  Thatsache,  daas 
in  Fällen  solcher  plötzlichen  Manie  häufig  chronischer^ 
dumpfer  Kopfschmerz  vorausgegangen  ist.  Ich  kann 
nicht  umhin,  hier  die  Frage  anzuknüpfen  und  den 
Seobaditcrn  zu  empfehlen:  ob  vielleicht  chronischer 
Kopfsclimerz  in  der  Stirngegend  vorzugsweise  der 
M^mu  subita  als  Vorboten  -  Symptom ,  dagegen  der 
Kopfschmerz  in  der  Scheitelgegend  und  im  Hinter- 
kopfe dem  Stad.  prodromorum  der  Melancholie  der 
von  einem  Siad.  melancholicum  eingeführten  Manie 
angehöre?  Hiemit  würde  durch  dieses  Symptom  der 
bezügliche  Hirntbeil  ^eicbsam  im  Voraus  als  locu9 
minoris  resisieniiae  bezeichnet  werden. 

Als    das    Ergebniss   dieser    Untersuchung  mögen 
folgende  Satze  hier  zusammengestellt  werden: 
1)  Kopfschmerz  und  Präcordialangst  sind  die  constan-r 

testen  Symptome  der  Seelenstörungen. 
%y  Der    Kopfschmerz   gehört  mehr   dem  Sladio   der 
Vorboten,  die  Präcordialangst  denen  der  Vorjtoten 
und  des  Ausbruchs  an. 
3}  Die    Präcordialangst    ist    vorzugsi^'cise   Sympton^ 
der  Melancholie,  des  Stad*  melanchoL  der  Manie, 
und  der  Mania  sine  delirio. 
4)  Von  den  sie  begleitende^  Functionstörungen  sind 
die  constantesten  und  gleichmässigsten  die,  weU 
che  die  Respiration  betreffen ;  weniger  sind  es  die 
der  Uerzthätigkeit,  noch  weniger  die  AnomaUeq 
der  Magenfunction. 
5}  Die  Präcordialangst  beruht  auf  einer  krankhaften 
Affection  des  Nervus  vagus,  welche  bei  verschie- 
denen Krankheiten,  in  deren  Gefolge  sie  auftritt, 
einen  verschiedenen  Ursprung  hat. 
6)  Diejenige,   welche    die    Geistesstörung    begleitet, 
hat  ihren  Grund  in  einejp  krankhaften  Erre|;ungs* 
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xu»laiide   der   Radieatian  des  vagus  in  der  Me* 
d¥ilm  Mongata. 

7)  Ob  diese  Alteration  der  Medulla  oblongata  in  ein« 
seinen  FUfen  eine  prim&re  oder  idiepathiaehe  sei, 
ist  noeh  nicht  zu  entscheiden. 

8)  In  nicht  selteaen  F&llen  tritt  sie  als  secnndire 
oder  denteropathische  Krankheits-Affection  auf, 
ausgehend  entweder  vom  grossen  Gehirn ,  oder 
Ton  dem  noch  nidit  mit  Bestimmtheit  ermittelten 
Organe^  auf  dessen  Th&tigkeit  die  Gefühle  b6ru«» 
lien;  oder  Ton  anderen  entfernteren  Provinxen 
des  Nervensjstems,  namentlich  den  Rnmpfnerven« 


lieber  die  Wirkung  des  Brecbweinsteins 

in    seiner  Anwendung  gegen    die 

Psychopathieen, 

von 
nanndnsF» 

Mehr  als  einmal  schon  ist  der  BrechtJöeinsfein  als 
dasjenige  Arzneimittel  gerühmt  worden^  welches  am 
meisten  gegen  die  Seelenstörungen,  und  zwar  gegen 
fast  alle  Formen  derselben,  auszurichten  vermag.  Oft 
schaff!  er  rasche  Heilung,  zuweilen  langsame;  oft 
Mcht  er  der  Genesung  Bahn;  wenigstens  aber  mäs- 
sigt  er  Vorübergehend  den  Sturm  der  Symptome^  in- 
dem er  den  Kranken  beruhigt.  Es  ist  daher  wohl  der 
Mühe  werth  zu  fragen,  worauf  die  grosse  Macht  be- 
ruhet, mit  welcher  der  Brechweinstein,  wie  sich 
Friedreich  ausdrückt,  als  das  souveraine  Mittel  die 
Geisteskrankheiten  beherrscht. 

Die  äussere  Anwendung  desselben  übergehe  ich, 
obgleich  auch  von  ihr  Manches  zu  sagen  wäre;  denn 
es  handelt  sich  hier  mehr  um  die  feinere  dynamische, 
als  um  die  grdbere   mechanische  Wirkung.    Die  er- 

Zeitachr,  f.  Paychiatri«.  V.  3.  24 


«lere  wird  ersielt  ditreh  die  tanere  AiMvendimf  theiis 
in  hoher  Gabe  als  Brechmittel,  theils  in  gekrochener 
Oabe. 

Von  der  Anwendung  in  hoher  OMbe  hat  man  be- 
sonders bei  rasch  sich  entwickelnder  Manie  die  glan* 
aendsten  Erfolge  gesehen.  Bin  einaige»  starkes  Breeb* 
mittel  kann  eine  solche  heftige  Manie  ooupiren;  so- 
baldi  es  kraftig  gewirkt  hat^  wifd  der  Kranke  ersdiöpft 
und  verfallt  in  einen  mehrsliindigcn  Schlaff  aus  dem 
er  gesund  und  ohne  Erinnerung  an  den  in  Wahnsinn 
verbrachten  Zeitraum  erwacht.  Aber  auch  bei  auhal- 
teader  Manie  und  bei  milderen  Formen  von  psychi- 
scher Aufregung  sind  mit  grossem  Nützen  wiederholte 
Brechmittel  wochenlang  angewendet  worden  (Hörn)« 

Man  nimmt  gewöhnlich  an,  dass  sie  diesen  Nutaeii 
entweder  vormitteUt  der  Ausleerxing  oder  vermittelst 
der  Erschfitiernng  leisten.  Diese  G^rkiärung  hat  je- 
doch viele.  Zweifel  gegen  sich. 

Was  die  Ausleerung  betrifft ,  so  kann  sie  sich 
entweder  blos  auf  den  Magen  oder  auf  den  untern 
TbcjU  des  Darmkanals,  mittels  der  Catarrbsis,  oder  auf 
beide  zugleich  erstrecken.  In  diesen  versdiiedenea 
Fällen  wird  die  Heilung  des  Wahnsinns  entweder  voa 
der  Entferming  von  qualitativ  schädlichen  Stoffen,  wet- 
iphe  die  Geistesstörung  bedingen,  aus  dem  Darmkaoal, 
oder  von  der  Vermiiiderua|^  der  SäXtemaase  und  d^ 
Ableitung  derselben  van  dem  Gehirn  hergeleitet  wer«* 
den  miissen« 

Qualitativ  schädliche  Stoffe,  welche  vom.  Ma§pa« 
aus  den  Wahnsinn  erzeagea  sollten,  inüss^n  aber 
entweder  gastrische  Unreinigkeiteo  oder  narkotische 
Gifte  sein.  Ich  kenne  keinen  Fall,  dass  durch  soge^ 
nannten  Gastricismus,  liätte  er  auch  den  hiohsten 
Grad  erreicht,  Wahnsinn,  weder  ploti^cher  und  vor«* 
iibergehender,  noch  dauernder  erzeugt  worden  wäre; 
de9n  es   musste   dieser'  Zi|«tMd   dt^  Ma^f^na  aiobi 


•ttein  dnroii  die  ToravsfegaiigeBe  BeUdüchkeU)  smi« 
dem   aoch  darch  die   ihin  eigenen  ckarakteristisdien 

Merfemnle  kenntiieii  werden.     G&be  es  aber  wirklioli 

• 

«elehe  Fälle^  so  kennte'  doch  die  Bintleerung  den  Ha« 
gena  nicht  eine  so  rascke  Wirknng  haben^  da  es  be«» 
kaniil  isty  daes  die  Kennneieheo  des  verdorbenen  Ma<4> 
gensy  die  belegte  Zmnge,  der  &ble  Oeschmacky  Und 
fo^riicb  der  abnorme  Zkisland  der  Magenschleimbant 
sieta  nedi  über  die  ausleetende  Wirkung  des  Brech* 
miii^s  kiaaosdanern:  es  könnte  daher  die  Oeistesstö« 
mag  nicht  so  rasch  verschwinden.  Viel  eher  möchte 
jene  Wirkung  da  eintreten  können,  wo  der  Magen 
von  »arootischen  Qirten  angefüllt  ist;  wenn  anch  nnr 
von  den  flOicIitigsten  unter  ibnen,  den  alkoholhaUigen, 
annuneliuien  steht,  als  sich  ihr  nachtheiliger  Eiafluss 
so  rasek  auf  das  Gehirn  verbreiten  kann,  um  das  ra«* 
si^  V'ersQfawindcn  des  Wahnsinns  bei  ihrer  Bntfer«* 
ttung  aus  dem  Magen  erklärlich  an  machen.  In  der 
Tbat  aeken  wir  nicht  allein  die  bölieron  Grade  der 
Trunkenheit,  sondern  selbst  jene  Mama  stiiUay  die  in 
Folge  von  Berauschung  nuwdien  entsteht,  rasch  nach 
dw  Wirkung  eines  Brechmittels  vcrsdiwinden«  Allein 
der  Rausch  verschmndet  anch  nach  kalter  Begiessung 
des  Kopfos  oder  des  Körpers,  und  es  fragt  stdi,  ob 
man  nicht  das  Mittel  nut  gleichem  Erfolge  bei  der 
eben  erwakaten  Manie  anwemten  könnte.  Dann  w^ürde 
^e  Kl»tfernung  des  Giftes  aus  dem  Magen,  als  un«^ 
ndtfaig  zur  B^mUgong  des  Wahnsinns,  da  wo  diese 
jener  vorhergeht,  nacht  deren  Grund  sein  können«  In«» 
dessen  beim  Mangel  zuUbiglioberer  Gegenbeweise  wot^* 
ien  wir  vorliafig  die  Manie  von  Alkoh<rf*  Narcose  als 
eine  selche  stehen  lassen,  bei  welcher  die  Brechmittel 
dwch  Entfernung  des  Giftes,  durch  Ausleerung  der 
qualitativen  SehadUehkeit  nötnen. 

Die  Wirkungsweise    der  Brechmittel  durch  Be^ 
Ireinng  des  AeUEaa  mittelst  ifHantii^iver  Aushieramg 
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von  Säften  ist  noeii  weniger  juiaehniban  Um  sie 
Iftssig  halten  su  können^  miisste  man  einen  noch  ra«* 
scheren  und  heilsameren  fi^rfolg  von  einem  direct  ver- 
mindernden Eingriff  in  die  Säftemasse  durch  BlnUHii-* 
Biehung  sehen.  Dieses  Mittel  täuscht  aber  bekajmi- 
lich  die  davon  gehegte  Erwartung  so  oft,  dass  man 
fast  allgemein  die  örtliche  Blutentieeruag  fik  ein  un- 
tergeordnetes, die  allgemeine  sogar«  für  ein  schädliches 
Mittel  anzusehen  gelernt  hat.  Auch  ist  es  ganz  und 
gar  nicht  eine  starke  und  erschöpfende  Catarrhsis, 
was  den  prompten  Erfolg  der  Brechmittel  hei  den 
Seelenstörungen  bedingt;  man  müsste  ihn  sonst  auch 
durch  heftige  Drastica  gleich  raseh  und  sicher  erzie- 
len können,  was  bekanntlich  nicht  der  Fall  isL^  ja  die 
materielle  Entkräftung  durch  den  Säfteverlust  steigert 
sogar  gewöhnlich  die  Nervenaufr^gnng  —  sondern  es 
ist  vielmehr  dieser  Erfolg  bei  der  plötzlichea  Manie 
an  eine  rasche  und  kräftige  Darmentleerung,  bei  dem 
anhaltenden  Wahnsinn  an  eine  fortgesetzte  und  wie* 
dcrhoUe  Darmeotleerung  gebunden.  Auch  würde  man^ 
wenn  die  plötzliche  Säfleent Ziehung  den  Nachlass  de? 
psychisclien  Aufregung  bedingen  sollte,  sich  wundern, 
diese  bei  rascher  Wiedererzeugung  der  Säfte  nicht 
sogleich  wieder  exacerbiren  zu  sehen,  wie  es  z*  B«  bei 
Entzündungen  gewöhnlich  der  Fall  ist. 

Wenn  man  sagt,  dass  die  Brechmittel  den  Wahn- 
sinn durch  Erschütterung  heilen,  so  denkt  man  dabei 
an  eine  %virkliche  mechanische  Erschütterung,  nEuttelsl 
deren  entweder  die  Thfitigkeit  des  «Gefilsssjrsteras  bis 
in  die  kleinsten  CapHlargefässe  hin  lebhafter  angeregt, 
iheils  das  Nervensystem  in  seinen  peripherischen  und 
Centralth^len  kräfiig  incitirt  und  in  Folge  dessen  die 
sämmtlichen  Se-  und  Excretioi>en  beschleunigt,  der 
Stoffwechsel  in  allen-Provinzen.  des  Körpers  befordert 
werde.  Das  Gesetz  der  Bewegung  ist  nun  in  allen 
iicbenserscheinungen  so  durcbgreilend-,  dass  eine  Er** 


Uftrung  dieser  Art,  welche  eich  wesenllich  *  auf  die 
Fördemng  der  Bewegungsthiiigkeil  im  Organiemas 
besieht,  im  AllgemeineB  nichts  gegen  sich  hat,  eumal 
wir  sogar  HUitsanduDgen  in  drüsigen  und  h&utigea 
Organen  allein  auf  die  Anwendung  von  Brechmitteln 
*tnch  sertlieilen  sehen«  Nur  eine  Thatsache  stimmt 
vicht  darin  überein;  dass  es,  laut  einer  grossen  Reihe 
▼on  Beobachtungen,  nicht  lediglich  der  Act  des  Erbre- 
chens ist,  was  bei  den  Geistosstörungen  die  wohlth&- 
lige  Wirkung  übt,  sondern  dasa  die  Calarrhsis  eben'- 
falls  da:&u  nöthig  ist.  In  vielen  Fällen  frisch  entstan- 
dener Manie  erfolgte  auf  Darreichung  eines  starken 
Brechmittels  die  rasche  Genesung  nicht,  wenn  blos 
die  emetische  Wirkung  eintrat,  sondern  nur,  wenn 
stell  zugleich  eine  reichliche  Catarrh'sis  damit  verband. 
Bs  liegt  aber  bu  Tage,  dass  die  letztere  keinen  An- 
tfaeil  an  der  erschütternden  Wirkung  der  Vomitive 
haben  kann,  und  es  kann  folglich  in  dieser  allein  der 
mtsliche  Brfolg  derselben  nicht  beruhen. 

Die  Eweite  Methode  der  Anwendung  des  Brech«- 
Weinsteins  ist  die  anhaltende  Darreichung  desselben 
in  gebrochener  Gabe,  nnd  gewöhnlich  in  einer  solchen^ 
dass  fortwährend  Ekel,  möglichst  mit  Vermeidung  des 
Brbrechens,  unterhalten  wird,  —  die  sogenannte  Ekel- 
kur. Die  objectivcn  Erscheinungen,  welche  man  bei 
dieser  Behandlung  eintreten  sieht,  sind  ein  unbehagli- 
cher Zustand  des  Kranken,  Mässigung  des  übergros- 
sen Hungers,  wo  er  vorhanden  ist,  wie  überhaupt  Be- 
ruhigung des  Nervensystems  im  Allgemeinen,  allmlh- 
Itge  Beförderung  der  Darmausleerungcn.  Erklärt  wird 
der  Nutzen  dieser  Methode  entweder  durch  eine  spe- 
afische,  sedative  Wirkung  des  Brechweinsteins  auf 
das  Nervensystem,  oder  durch  eine  psychische  Wir- 
kung der  unangenehmen  Empfindung  des  Ekels.  Es 
werde,  sagt  man,  durch  diese  fortwährend  widrige  Bin« 
Wirkung  auf  das  Gefühl  ein  psychischer  Gegenreis  aus- 


geübt,  welcher  der  kranUiafien  Anfreguiig  der.iiitel«i- 
lecttteilen  Thätigkeiten  die  Wege  halte  und  deo  Kran« 
ken  voB  seioen  Wahnideen  ableile,  aus  eeinen 
nereiea  in  die  wirkliche  Welt  surudcfuhre  (wie  G 
the  sich  ausdrückt:  ihn  aus  seinem  Wahnaiim  hinaus 
ceujonire).  —  Die  erste  dieser  Erklärungen  ist  nichts^ 
sagend  und  fehlerhaft  flugleieh.  Wenn  manssgt^  der 
Brechweinstein  in  gebrochener  Gabe  beruhigt  die  Ner- 
ven, so  ist  dies  nur  eine  etwas  allgemeinere  Formel  f&r 
den  Satz:  der  Br<&chweinstetn  in  gebrochener  Gabe 
ist  im  Stande,  die  Geistesstörung  zu  heilen.  Es  ist 
eben  so  nichtssagend,  wie  wenn  man  den  Brcchweiit^ 
Stein  ein  antiphlogistisches  Mittel  nennt.  Sodann  abef 
ist  es  keineswegB  eine  Beruhigung, ieANefven«y»iem9p 
was  den  Wahnsinn  heilt ;  bei  MelanchoUscben,  die  andji 
oft  durch  diese  Behandlung  geheilt  werden,  befindet 
sich  das  Nervensystem  vielmehr  in  einem  Depressions- 
anstände  und  bedarf  der  Anregung,  um  auir  normalen 
Function  zurückgeführt  au  werden.  Die  Ansicht  vom 
der  psychischen  Wirkung  des  Ekels  als  Heihtiitlel 
halte  ich  ebenfalls  für  unrichtig;  oder  so  weit  sie  rieb*' 
tig  ist,  muss  sie,  um  vcrständtoh  am  werden,  erst  a» 
au  sagen  aus  dem  Psychologischen  ins  Physiologische 
übersetzt  werden.  Allerdings  gehört  der  Ekel  sbu  den 
Mnangenchmen  Empfindungen,  und  es  giebt  der  Icta^ 
teren  eine  grosse  Menge ,  welche  man  in  der  Absieht 
anwendet,  den  Wahnsinn  au  heilen.  Aber  man  würden 
lient  zu  Tage  gewiss  wenig  Glück  jnit  dem  Vorsdilage 
machen,  einen  Irren  durch  Schmera  oder  Furcht  vor 
l^hmerz  au  zwingen,  dass  er  von  seinen  Wahnideen 
lasse  und  die  Dinge  so  ansehe,  wie  andere  Menschen. 
Soll  dagegen  die  unangenehme  Empfindung  als  ei« 
physischer  Gegenreiz  auf  das  eentraie  Nervensystem 
wirken,  so  fragt  es  sich  nur^  weshalb  gerade  der  Ekel 
in  dieser  Hinsicht  mehr  leistet,  als  Hueger,  Schläge^ 
Mieten  u.  dgL 
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Worauf  berttht  aim  aber  die  wohlib&iige  Wirkung 
dee  BreehweinateiB»  bei  den  Geisteesiörungen  f 

Die  Aalwert  auf  diese  Frage,  deren  künrUge  ge* 
nugeode  Loaiiiig  gewiss  ein  helles  Licht  auf  das  We« 
sen  der  Psychopalhieen  werfen  wird,  muss  meiner  Mei* 
««»g  nach  gesucht  werden  theils  durch  Erw&guog  der- 
jenigen pbarmako^-dynaaiisehen  Wirkungsweise,  wel-* 
ehe  die  Beobachtung  an  dem  Tart.  $iib.  in  andern 
Krankheiten  kennen  lehrt,  theils  durch  die  vorsichtige 
Erwägung  der  äusseren  Erscheinungen,  welche  in 
Folge  der  Anwendung  dieses  Mittels  bei  den  Geistee-* 
Störungen  auftreten« 

Wir  kennen  aber  den   Brechweinstein  als  einen 
Araneistoff,   welcher  darch  seine  Leicht iöslichkeit  in 
den  thierischen  Flüssigkeiten  besonders  geeignet  istj 
die  Säftemasse  rasch  und  völlig  zu  durchdringen,  und 
folglich   seine  Wirkungen    schnell   in    die    Nähe  der 
foinsten.Gefassverzweignngen  hinnutragen.  Wir  schlies* 
sen  aus  der  Veriaehrung  aller  Secretion,  die  seinof 
Anwendung  folgt,  dass  er  die  Kraft  besitae,  die  Säfte 
ll&seiger  zu  machen.    Eben  dabin  deutet  die  durch  ihn 
Irewirkte    Beförderung   der  Aussdieidungen  znnächsi 
des  Darmkanals  nnd  der  ihm  benachbarten  Eingeweide, 
der  Leber,    dar  Bancbsfcieheldräse  und  der  Niereuj 
aedann  auch  der  Lungen  und  der  Haut.    Bis  liegt  hie- 
aach  nahe,  dass  er  auch  den  Säfteumlauf  in  den  fei«« 
nerea  Gefässen  und   insbesondere  im  Lymphsystemf 
des  Unterleibes  befördert.    Die  Erscheinungen,  welche 
der  Anwendung  grösserer  Gaben  dieses  Mittels  folgeni 
nämlich  Ekel,  Erbrechen  und  vermehrte  Stuhlauslee- 
rungen, lassen  uns  schliessen ,  dass  er  auf  das  splan-* 
ehniscbe  Nervensystem  einen  besondern  Binfluss  suszh;* 
üben  und  dadurch  namentlich  die  peristaltische  so  win 
die  entgegengesetzte  Bewegung  des  Darmkanals  krä|« 
tig  zu   befördern    und  hiedurch  den  venösen  Blutum^ 
hnif  lebhaft  zu  unterstützen  verSMig. 


Erwägen  wir  nun  die  JE^rsdieinungen ,  unter  wel- 
chen der  Brechweinstein  eine  wohlthätige  Wirkung 
auf  die  Mässigung  und  Heilung  der  Psychopnthieen 
äussert^  so  lassen  sie  sich  offenbar  in  zwei  Gruppen 
sondern. 

Die  eine  umfasst  diejenigen,   die  gleichsam  eine 
Krisis  mrt  sich  führen,  welche  den  psychischen  Func« 
tionen  rasch  wieder  zur  Norm  zurückzukehren  gestat- 
tet: wir  beobachten  sie  in  seltneren  Fallen  bei  plötz- 
lich entstandener  Manie.    Es  ist  immer  eine  Emeto- 
Catarrbsis,   als  Wirkung  grosser   Gaben  des  Brech« 
Weinsteins,  welche   diese  Krisis  vermittelt«     Wir  ha« 
ben  oben   gesehen,   dass  hiebei  niclit  eine  Entleerung 
von  Stoffen,  weder  eine  qualitative  noch  eiile  quanti- 
tative, der  Träger  der  Krisis  sein  kann ;  wir  liaben  zu* 
gleich  gesehen,  dass  die  Eirschütterung  durch  die  Bnra« 
Ais,  wenn  sie  auch  wohlthätig  zu  Hiilfe  kommen  mag, 
es  doch  wenigstens  nicht  allein  ist,  was  diese  Krisis 
irermittelt;  denn  die  Catarrhsis  ist   dabei  unenibehr- 
lieh.    Gleichwohl   kann  der  Tart.  siib.  auch  nicht  di- 
rect  als  chemisches  Agens,   durch  seinen  Eintritt  in 
die  S&ftemasse  diese  kritische  Macht  ansübMi:  denn 
die  Wirkung  ist  eine  zu  rasche,  als  dass  ein  so  lang* 
samer,  den  ganzen  Organismus  durchdringender  Pro- 
zess  das  Vermittelnde  sein   könnte.     Es  bleibt  als« 
nur  fibrig,   dem  Antagonismus  im  Nervensystem  die 
Vermittelung  zuzuschreiben;  mit  anderen  Worten:  an- 
zunehmen, dass  jener  mächtige  Einfluss,  welchen  der 
Brechweinstein  in  grossen  Gaben  auf  das  splanchni- 
sche  Nervensystem  ausübt,  übertragen  durch  die  sym- 
pathische Kette  oder  durch  das  Rückenmark  im  Ge-* 
hirn,  seinen  Wiederhall  findet,  in  Folge  dessen  hier 
die  allerdings  noch  nicht  tieP  in  die  Vegetation  dieses 
Organes  eingedrungenen  Störungen  ausgeglichen  wer* 
den  können.    Auch  die  vorübergehend  palliative  Wir- 
kung der  Brechmittel  in  der  Manie  und  deto  Wahn« 


811111   wird   auf  diese  Weise   ihre    Brkl&rung   flndeo 
mikeeen. 

Die   Bweite   Gruppe  vou  Erscheinungen  umfasst 
diejemgeU)  welche  eine  allroählige  Lösung  der  Psycho- 
pathieen  begleiten.     Sie  kommt  bei  der  Manie,  dem 
Wahnsinn  und  selbst  bei  der  Melancholie  vor.    Hier 
verbinden  sich  gewöhnlich  oder  lösen  sich  ab  die  ek^l- 
nachende,   die   brechenerregende   und  die  eröffnende 
Wirkung  des  Brechweinsteins.    Den  entschieden  gün- 
stigsten Erfolg  habe  ich  jedoch  stets  dann  beobach- 
tet, wenn   nur  die  letztere  Wirkung  eintrat  und  der 
Tori.  stih.  in    siemiich    gesteigerten   Gaben  gereicht 
werden  konnte,  ohne  weder  Uebelkeit  noch  Erbrechen 
SU  bewirken.     Ich  halte  daher  die  sogenannte  Ekel«- 
kur  für  eine  unangenehme  und  überfl&s&fige,  wenn  auch 
oft  unTermeidtiche  Zugabe  zur  Anwendung  des  Tort. 
9i%b.     Des  letztern  Nutzen   aber  bei  der  Anwendung 
in  gebrochener  Gabe   scheint  auf  einer  sehr  combinir«- 
ten  Wirkung  zu  beruhen:   theils  auf  der  direct  ehe«* 
mischen,  nämlich  jener  die  Säfte  verflüssigenden  und 
den  Stoffwechsel  begünstigenden;  theils  auf  der   die 
Nerven  incitirenden,  welche  den  Mottis  peristalticus  und 
die  -Abdomtnaicirculalion  fordert;  theils  endlich  auf  der 
antagonistischen,    welche   die  VitaUtätsalteration  der 
splamdinischen    Nerven     auf    das    Gehirn    überträgt* 
Wahrscheinlich   wird  jede    dieser  Wirkungen  durch 
die  andere  unterstützt,  und  je  mehr  sie  in  einander 
greifen  können,   desto  schneller  die  Genesung  herbei- 
geführt werden,  und  vermuthlich  gründet  sich  auf  die- 
ser vereinigten  dreifachen  Wirkung  der  Ruf,  den  sich 
der  Brechweinstein  in  der  Therapie  der  Psychopathieen 
erworben  hat. 


Ueber  Anwendung   dos   Opinnii 

von 

Br«  l^riedrld&   Bnyellcen 

aiM  Oberu€uIaiid  bei  Bremen. 

Das  Opium  wurde,  wie  Ihnen  bekannt  sein  wird| 
bei  Gelegeuheit  der  Versanunhing  der  Naturforscher 
und  Aerste  2u  Bremen  so  sehr  emproUen,  und  xwar 
in  grossen  Gaben  von  3  bis  16  Gran,  dass  man  es  faal 
füur  ein  Universalmittol  h&Ue  ansehen  können.  Jedoch 
worden  keine  weitere  indicationen  daf&r  angegeben; 
denn  die  Begriffsbestimmungen  y^Manie  und  Melancho- 
lie" kann  man  doch  nicht  als  solche  unbedingt  gelt/eo 
lassen.  Gegen  ein  rein  empirisches  Verfahren,  wie 
dieses,  muss  ich  mich  unbedingt  erklaren;  gleichwohl 
halte  ich  das  Opium,  wie  ich  auch  in  meinen  Beiträ- 
gen sur  Seelenheilkunde  ausgesprochen  habe,  für  eins 
der  vorzüglichsten  Heilmittel  in  psychischen  Krank- 
heiten« Seit  18  Jahren,  während  welcher  Zeit  ich  in 
einer  grossen  Anzahl  von  Fällen  ausserhalb  und  in- 
nerhalb der  Anstalt  das  Opium  in  Gebranch  geisogeh 
habe,  sah  ich  davon  die  überraschendsten  Erfolge^ 
und  kann  mich  in  Betreff  der  Anwendbarkeit  dieses 
Mittels  zugleich  auch  noch  auf  die  dreissigfährige  fir«* 
fahrung  meines  Vaters  und  Vorgängers  in  der  AnsUlt 
berufen«  Im  Allgemeinen  ist  dem  Opium  diermsbare, 
nervöse  Constitution  günstige  und  es  ist  vorsDgswräe 
angezeigt ,  wo  ein  grosserer  oder  geriiTgerer  Erethis- 
mus der  Nerven  vorhanden,  das  Uebel  also  niidit  dy 
namischer  Natur  ist,  und  sieh  in  psychischer  Bezie- 
hung durch  vorwiegende  Exaltation  aussprichl.  Ks  isl 
mit  Gaben  von  1  bis  8  Gran  zu  beginnen  und  alknih- 
lig  damit  zu  steigen.  In  den  allermeisten  Fällen  er- 
reicht man  mit  3  bis  4  Gran  pro  dosi,  Morgens  und 
Abends  zu  reichen,  seinen  Zweck,  und  die  Fälle,  wo 
man  höher  zu  steigen  hat,  kommen  schon  seltener  vor. 
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Ber  tnU  d^mi  eintretende  Sehlaf  bilflel,  wie  Mai 
JMtriiim.  1rem€n9,  £«  Zeiten  eine  f&rmUebe  Art  ven 
Krisü.  Man  nimmt  gleich  hinterher  eine  Besserung 
wahr,  die  dann  ven  Tag  zu  Tag  weiter  fortschreitet» 
Eigenihümlich  ist  dabei,  dass  die  Aufregung,  die 
das  fragUche  Mittel  Anfangs  hervorsubringen  pflegt, 
sich  sehr  bald  ganz  verliert  und  auch  regelmässige 
Sedes  beim  weitern  Fortgebrauch  zu  erfolgen  pfl^egen. 
Bei  einer  gleichmassigen  nur  geringen  Vermehrung 
der  Oefassthätigke^t  pflegte  ich  mitunter  dem  Opium 
das  Acetum  digiialis  hinzuzufügen  und  dann  damit  zu 
steigen,  bis  Ekel  und  auch  wohl  Erbrechen  erfolgte, 
was  per  anfagonismum  jedesmal  eine  gaiiz  entschie- 
dene Ableitung  vom  Gehirn  zur  Folge. hat. 

Ganz  vorzüglich,  ja,  ich  möchte  fast  sagen,  ftpe- 
cifisch  wirkt  aber  das  Opium  in  einem  Zustande,  den 
ich  als  MelanchoUa  hypochondriacß  bezeichnet  habe, 
derselbe^  welchen  Herr  G.  H*  Fleniming  gestern  se 
trefflich  als  Präcoi:dialangst  geschildert  hat.  VolIkoiU"* 
mea  unterschreibe  ich  das,  was  er  über  primäres  und 
secundäres  Entstehen  dieses  Uebels  milgetheUt,  gla.ubf 
aber  auch  'mit  Herrn  Professor  S^chröder  van  der 
Kolk  die  Erfahrung  gemacht, zu  haben,  dass  häufig 
auch  die  Plexus  des  sympathicus  im  Uuterleibe  in 
Anklagestand  zu  versetzen  seien. 

Das  erste  Stadium  der  Präcordtalangst  wird  «ehr 
hivfig  nech  ausserhalb  der  Anstalt  Gegenstand  der 
Behandlung  und  kommt  in  der  allgemeinen  Pt'axis  nicht 
seheir  vor.  Am  häufigsten  entsteht  sie  nach  heftrgeii 
Qemulhsbew*egungen,  als:  KuuHner,  Verdrnss,  Aerger, 
Schrecken,  Furcht  u.  s.  w.  Ist  das  derartige  Uebel-^ 
befinden  neu,  so  kann  man  in  kürzester  Zeit  gewohn«« 
Kch  Abhülfe  schaffen.  Aber  auch  bei  vieralfeten  Zu- 
ständen dieser  Kategorie  erreicht  man  durch  fortge- 
setzten Gebrauch  des  Opium  seinen  Zweck.   —     Die 
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Gabe  ist  hier  1  kis  f  Gran;  sohafft  dies«  keine  Hülfe, 
••  thttt  es  eine  grössere  meisteniheUs  eben  so  wenig, 

Dass  Opium  bei  dieser  Präcordialängst  und  Me^ 
lanchoKa  hypochondriaca  gewöhnlich  so  trefflich  wirkt, 
kann  man  mit  als  einen  Beweis  f&r  die  meistens  ner- 
vöse Natur  des  Uebels  ansehen.  Wenn  nun  die  Aerzte 
in  der  allgemeinen  Praxis  Versuche  mit  dem  Opium 
ii\  der  fraglichen  Krankheitsform  machen  wollen,  so 
lebe  ich  der  festen  Ueberzeugung,  dass  sie  sich  damit 
manchmal  bei  ihren  Kranken  nicht  nur  auci:enblickli- 
eben  grossen  Dank  verdienen,  sondern  in  manchen 
Fällen  auch  verhüten  werden,  dass  die  Präcordialängst 
weiter  in  Melancholie,  Selbstmord  oder  auch  Manie 
übergehe«  —  Beiläufig  bemerke  ich  nur  noch,  dass 
bei  der  Präcordialängst  die  Magnet -Elektrici tat  eine 
treffliche  Beihulfe  gewährt. 

Schon  längst  steht  bei  mir  die  Ueberzeugung  fest, 
dass  das  Opium  in  kleinen  Gaben  weder  in  seiner 
Erst-  noch  in  seiner  Nachwirkung  zu  den  Narcoticis 
KU  zählen  sei;  es  vermehrt  offenbar  nachhaltig  das 
Wirkungsvermögen  im  Nervensystem. 

• 

Schultz-Schulzenstein  stellt  in  seiner  neuen 
sehr  beachtenswert hen-  Pharmakologie  das  Opium  mit 
Wein  und  Aether  in  eine  Kategorie.  „Erst  in  grös- 
seren Gaben,  sagt  er,  schlägt  es  in  Biolyse  (Lcbens- 
auUösung)  um.  —  Hierauf  fussend  habe  ioh  denn 
auch  schon  seit  längeren  Jahren  hßkm  Veitstanz  das 
Opium  mit  bestem  Erfolge  angewandt,  und  sind  mir 
im  vorigen  Jahre  vier  Fälle  von  dieser  Krankheit  bei 
Kindern  von  geringen  Landleuten  vorgekommen ,  voa 
denen  drei  mit  entschieden  wahrnehmbarer  Geistesab- 
weichung  und  Verwirrung  verbunden  waren.  Diese 
Coroplication  tritt  dann  sehr  leicht  ein,  wenn  die  Krank- 
heit nicht  sogleich  einer  ordentlichen  Behandlung  un- 
terworfen wird. 
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Dar  erftte  Fall  betraf  ein  M&deheii  von  14  Jahren. 
Das  Uebel  war  10  Wochen  alt  und'  bereits  von  drei 
Aersten  behandelt  worden,  und  der  letzte  hatte  den 
£Uern  sagen  lassen,  nachdem  das  Kind  die  letzte  Ars- 
nei  {Aif,  Lmuracera^i)  verbraucht,  möchten  sie  nur 
das  Mcdiciniren  aufgeben,  es  würde  doch  nicht  durch« 
kommen.  Ich  fand  das  Kind  höchst  Mass  und  elend 
aussehend;  Körper  sehr  abgezehrt ^  es  konnte  weder 
sitzen  noch  gehen^  sondern  musste  immer  liegen.  Die 
Hände  konnte  es  gar  nicht  gebrauchen  und  musste 
geßttert  werden,  es  war  nicht  im  Stande  sich  allein 
umzudrehen.  Stellte  man  Fragen,  so  schien  es  die«* 
selben  zu  verstehen,  konnte  aber  nicht  antworten^ 
sondern  babbelte  ganz  unverständiges  Zeug  durch  ein- 
ander, dabei  ärgerlich,  verdriesslich ,  zornmülhig  und 
überhaupt  in  Mienen^  Gesten  und  Gcbehrden  zeigte  es 
sich  durchaus  unverständig.  —  Ich  verordnete  Op. 
pur.  Gr.  */2,  Rad.  Vaferian.  Gr.  8,  FJar.  Zinci  Gr.  t 
Morgens  und  Abends  zu  reichen.  Nach  acht  Tagen 
wurde  mir  berichtet,  dass  sich  eine  ganz  geringe  Bes- 
serung zeige.  Opium  p.  rf.  ^4  G'"*'*  erhöht.  Nach  drei 
Wochen  wahrnehmbarer  Besserung  mit  Opium  wieder 
om  1/4  Gran  gestiegen.  Nach  f&nf  Wochen  konnte 
das  Kind  wieder  etwas  gehen  und  sprechen.  Mit  1 
Gran  Opium  u.  s.  w.  fortgefahren.  Nach  acht  Wochen 
im  Wesentlichen  genesen,  mit  der  Arznei  ausgesetzt. 
Das  Mädchen  ist  bis  jetzt  blühend  und  gesnnd. 

Der  zweite  Fall  betraf  ein  Kind  von  10  Jahren, 
Dasselbe  hatte  heftige  Zahnschmerzen  gehabt,  und  als 
man  versucht  hatte,  ihm  den  Zahn  auszuziehen,  war 
die  Reizung  auf's  Rückenmark  übersprungen^  es  ent- 
stand Veitstanz.  Das  Gehirn  nahm  so  entschieden 
Antheil,  dass  sich  dias  Kind  als  ganz  geistesverwirrt 
gerirte.  Die  Heilung  erfolgte  vollständig  mit  V«  ^''^ 
%  Gran  Opium  in  drei  Wochen. 
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0er  drUie  Fall  beU^r  »ioM  Knftben  vm  10^/« 
Jfihren.  Bei  ibm  war  auch  bereits  eine  gewiss«  Sahwft« 
ehe  eingetreteH  und  zeigte  sich  bei  ihm  neben  einer 
geritigen  Geistesverwirrung  auch  das  eigentbüinliche 
Symptom  des  anhaltenden  Jammerns  und.  Weinens 
ohne  Tbränen,  olrae  dass  es  möglieh  war^  ihn  zum 
Aufhören  zn  brifigen.  In  diesem  EaJle  dauerte  die 
Cur  fünf  Wochen.  Der  Knabe  istjetxt  voUkommea 
gesund. 


Diesen  Fällen  könnte  ich  aus  früherer 
noch  andere  hinzufügen,  inzwischen  werden  die  äuge-* 
führten  genügen^  um  die  Aufmerksamkeit  auf  ein  treflT-» 
liches  Heilmittel  bei  dieser  Krankheitsform  hina^uleii-» 
ken.  —  Ich  habe  das  Mittel  mit  einer  fast  ängstli- 
chen Vorsicht  geprüft ,  sowohl  bei  Gesunden  wie  bei 
Kranken,  und  erinnere  mich  in  Walirbeit  keines  Fat- 
\ß9,  weder  beim  Irresein  noch  beim  Veitstanz  mit  oder 
9hae  Geistesverwirrung,  wo  es  direct  geschadet  hätte« 
Am  besten  wirkt  es  allerdings  in  neuen,  wenigstens 
nicht  ganz  veralteten  Fällen.  Gleich  mit  grossen  Ga- 
ben von  etwa  drei  Gran  zu  beginnen  und  dann,  rasch 
hinanfzusteigen,  halte  ich  im  Allgemeinen  für  sehr  ge- 
fährlich, wiewohl  man  dadurch  mitunter  wenigstens 
etwas  schneller  zum  Ziele  gelangt«  Tritt  aber  bald 
nach  eingeleiteter  Behandlung  Apopiesie  ein,  wie  dien 
ja  sogar  zufällig  sich  ereignen  könnte;  sa  kann  mao 
wenigstens  nicht  mit  Bestimmtheit  behaupten,  dass 
das  Opium  durchaus  keine  Schuld  daran  sei.  Nur  bei 
entschiedener  Hyperaesihesis  psychica  ei  nervosa  mit 
geringer  Theilnahme  des  Gefasssystems  wäre  es  ge- 
stattet, gleich  mit  grösseren  Gaben  zu  beginnen.'' 


STA 

Ueber  typiselie»  Irresein^   Psycko^is 

typicoy 

von 
Dr«  Foeke. 

liewe  Herren  I  Erlauben  Sie  mir,  Ihre  Aufmerk- 
samkeit auf  eine  Klasse  von  Irreseinsf&Uen  su  leitkeo, 
deren  SiiUtehen  dem  Wecliselfiebermiasma  cusuecbrei- 
ben,  deren  Verlauf  ein  genau  iypiseher,  und  deren 
Heiimidel  im  Chinin  oder  in  verwandten  Mitteln  «i 
finden  ist. 

Sehern  Sydenham  maeht  auf  das  Woehselfieber 
als  ucsftobliehies  Moment  des  Irreseins  kn  Allgemeinen 
aufmerksam*  Andere,  wie  Sebastian  in Hufel.  Jour- 
naiy  wie  Baillarger  in  den  Ann.  med.  psyoh.,  spre- 
chen von  dieser  Ursache ,  ohne  jedoch  der  lypiacben 
Form  zu  gedenken^  die  einselne  dieser  Fälle  su  einer 
besonderen  Gruppe  vereinigt. 

Guislain  erörtert  vielseitig  den  intermittirenden 
Charükter,  indem  er  die  Verwandtsebaft  den  Irreseins 
mi(  den  übrigen  Neurosen  abhandelt.  Wie  er  vom 
Chinin  in  die&en  Fallen  nur  behauptet^  dass  es  bei  dem 
ialermittirenden  Irresein  den  typischen  Ckarakter  an-«^ 
nehme  und  die  Kraokbeitsform  in  ihrer  Reinheit  her» 
vortreten  laeae;  so  fährt  er  auch  das  Intermittens-^ 
miasmn  niehi  als  Ursache  auf.  In  der  HeUansialt 
Scbleeians  wurde  mir  das  Chinin  als  wirksames  Mit- 
tel gerühmt  in  Manie  ^  gegen  welche  Form  es  auck 
yen  Guislain  und  Anderen  empfohlen  worden.  Dock 
waren  damit  nicht  intermittirende  Fälle  gemeint. 

Qriesinger  spricht  in  seinen  Handbuche  vom 
Intermittensmiasma  als  Quelle  des  Irreseins,  so  wie 
von  den  Wecbaelbesiehungen  zwisehe»  Iniermitten^ 
und  b*resein  nm  ausführlichsten,  und  er  unterscheide! 
mit  ttecfat  drei  Reihen ,  deren  letzte  die  Fälle  von 
Irresein  umfasst,  welche  nach  hing  andauerndem  VVech- 


S7« 

selfiebVir  als  Ntciikranklieit  tufireten.  Nor  diese  sind 
es,  von  denen  Sydenham,  Baillarger,  Seba- 
stian u.  A.  m.  sprechen.  A  Is  selten  bezeichnet  G  r  i  e  - 
Singer  die  Fälle,  wo  in  Wechselfiebergegenden  das 
Irresein  sogleich  oder  bei  bestehender  Intermittens 
durch  Umsprung  der  Neurose  als  larvirte  Iiitermittens 
eintritt. 

Diese  lotsteren  Formen  der  psychisdien  Neurose, 
von  denen  die  psychiatrische  Literatur  nur  sehr  ver- 
einzelte Beobachtungen  aufweist,  wie  ich  deren  eine 
von  Meyer  in  Friedreich's  aligemeiner  Psathologie 
der  psychischen  Krankheiten  mitgetheilt  gefunden^ 
sind  aber  so  selten  nicht.  Wenigstens  war  mir  mehr-* 
fach  in  der  Siegburger  Heilanstalt  Gelegenheit  gebo- 
ten, dahin  gehörige  Fälle  zu  sehen,  die  bei  aller  son- 
stigen Verschiedenheit  den  gemeinsamen  Charakter  der 
psychischen  Intermittens- Neurose  trugen. 

Es  sei  mir  erlaubt,  drei  dieser  Fälle,  so  wie  ei« 
nen  von  Dr.  Nockher  in  Siegburg  in  seiner  Privat- 
praxis beobachteten  hier  kurz  zu  skizziren.  Ueber 
den  letzteren,  der  in  der  med.  Zeitung  v.  d.  Ver.  f. 
H.  in  Pr.  kurz  veröffentlicht  worden,  verdanke  ich  mei«-« 
nem  Collegen  Nockher  noch  ausfuhrlichere  Notizen. 

Erster  Fall.  Ein  kräftiger  Bauer,  30  Jahre  alt, 
der  nie  an  intermittens  gelitten,  aber  wohnhaft  in  ei« 
nem  der  vielen  Fieberheerde  der  Umgegend  Siegburgs, 
ward-  plötzlich  von  Tobsucht  befallen,  hielt  sieh  für 
Christus  und  die  ihm  Nahenden  f&r  Hexen,  misshan- 
delte seinen  Herrn  u.  s.w»  Der  Kopf  war  heiss,  die 
Augen  geröthet,  wild  rollend,  die  Zunge  weiss,  das 
Epigastrium  aufgetrieben,  der  Puls  etwas  beschleunigt, 
nicht  fiebernd,  die  Füsse  kalt.  Auf  Eisumschläge, 
Schröpfköpfe  in  den  Nacken,  Blutegel  an  die  Schläfe, 
Sinapismen  an  die  Extremitäten  und  Tfarrf«  Mi.  inner* 
lieh,  trat  in  der  Nacht  Ruhe  ein  und  der  Patient  er- 
schien in  den  nächsten  zwei  Tagen  geistesgesund.    Ei» 


mswischeii  gereidites  Eiheiicmm  wMile  gehirig.  Am 
vierteil*  Tage  wiederholte  ileh  genau  um  dieselbe  Ta«» 
gesflbeit  die  frühere  Seene,  ufid*.Dr.  Nookhefi  duürch 
vielfältige  Beobaehtungen  hirvirter  lotermitlena-Bfou«» 
reseQ  darauf  hingeleitel,  vermiiihete  alsbald  eine  solche. 
Ss  ward  noch  eio  Abfuhrungsmittel  gereicht,  dana 
tSainiak  m\%  Brechweiastein  ubd  Ejrtr*  irif.  für.  ge^ 
geben..  Im  Quartantypus  seigte  sieh  wiederum  eis 
^dritter  Anfall,  aber  geüader,  von  karaerer  Sauer  uad 
mit  nachrolgendem  Se&weiss,  worauf  durch  Chinid  die 
Nearose  beseitigt  ward#'  Trets  noch  längeren  Fort«* 
gebrauehs  d^  China  trat  doch  nach  fiiof  Wochen  ein 
Rüdifall  dieses  typischen  Irreseins  ein^  der  aber,  wie 
ein  sp&terer,  endlich  dauernd  durch  China  und  Chinin 
verscheucht'  wurde. 

Zuieüer  Efdh  Ein  Schiffer,  fiO  Jahre,  alt,  hager 
vnd  von  abdomindler  Hautfarbe,  hatte  18S1  einen  7y* 
fkus,  spater  aeclis  Mal  Febri»  intermiUens  nberstan«^ 
den  .  und  war  1/9  Jahr  vor  Ausbruch  des  IrreseiaSy 
weil  er  ^sich  im  Ahein  festgefahren,  aus  seinem  Dienste 
als  Steuermann  von  dem  Hm-rn^  dem  er  94  Jahre  ge«» 
dient,  entlassen  vrerden,  was  ihn  tief  bettübte.  im 
Mai  1847  ward  er  wiederum  von  einer  Tertiuna.hn^ 
fidten,  statt  deren  dritlcm  Paroxysmus  Tobsucht  ein«» 
trat.  Patient  hatte  kurs  vorher  geäussert ^  dass.es 
ihm  im  Kopff  nicht  richtig  sei.  Kr  lief  nun  umh^, 
war  Papsty  wölke. kaufen  ^nd  veraebenkj&tt,.4emoUrte 
Fenster  und  Thuren  und  .sul.etzt  einen  Brummen.. in  der 
Absicht,  an  dessen  Stdle  einen  goldenen  zu  seta^n, 
Man  fesselte  ihn  nüt  Ketten«  Tags  darauf  aber  war 
er  ruhig  und  vernunflig.  Ani  dritten  Tage  begajia 
die  Tobsucht  aufs  Nene  u.s.  f..  im  Tertian*Typus.  Im 
Anüalle  klagte  er  über  Ohrensausen,  wie  von  tausend 
Miifalen.  IMe  PjMroxysmen  schwanden  von  selbst,  noch 
ehe  Patient  in  die  AastaH  Jksm«  ,Hier  o^iglo  er  Ver-* 
danAiiigsbesisliweriUn,     g.r«s9^   ßc^irsicbe  .  geisivt  uimI 
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körperlich^  so  wie  eise  uicht  HnbedeHieiide  Mklimtf 
sehoppüttg.  Unter  .  Fleisehdi&t,  Kalfmisftii%us8  -  .mit 
Salaeäure,  später  Chiiim  und  China  nnit^Weiii  WHtden 
diese  Brscfaeinuogen  in  Kargem  beseitigt.     « 

Dritter  Fall.  Eine  37  Jahre  alte  Schiffer«frau, 
Vtrago,  von  sehr  kräftiger  Mascalatur,  schwarzem 
Haar,  braunem  Auge,  dunkler  Hautfarbe,  die  an. nichts 
mehr  Freude  fknd,  als  ah  -fleissiger  Arbeit  auf  den» 
Schiffe,  das  sie  nur  mit  ihrem  Manne  veriiess ,  kao»^ 
ahf  eigenen  Wunsch  im  Mai  ld47  iit  iUe  Anstalt. .  Sie 
hatte  in  zwanzigjähriger  Ehe  nur  einmal^  aber  sehr 
schwer  geboren,  und  war  im  Frühjahr  und  Herbst  1844 
angeblieh  nach  psychischen  Anlässen  von  Intermit^ 
tens  befallen,  jedesmal  aber  bald  durch  Emeticäi  ha^ 
jcantia  und  späteren  Chinagebrauch  hergiastelit  wer-r 
den.  Im  Januar«  1847  wurde  sie  nach  eineih  heftigen 
Zank  mit  ihrer  Schwiegermutter  seht  aufgeregt  nod 
vagirte  wie  närrisch  auf  dem  Verdeck  tmd  in  der 
^chiffskiikche  umher:  ein  Zustand,  dem  missmutliage 
Stimmung  mit  grosser  Heilbarkeit  folgte.  Als  nach 
einigen  Wochen  die  beiden  Frauen  wieder  zusammen«« 
troffen  und  wie  unbekannt  an  einander  vorüber  geben, 
veranlasste  flies  eine  neue  heftigere  Aufregung*,  w^U 
che  dauernd  ein  meTanchollsches,  unbehagltches  Qefuhl 
zur  Fo^e  hatte,  wegen  dessen  man  ärztliche  Hfilfe 
siu  suchen  sich  beeilte.  Während  Jiun  F.  S.  und  JLtf-* 
xantia  angewendet  wurden,  verschlimmerte  sich  der 
Kustand  iftimer  mehr  und  seit  AnAing^Märs  trat  jede 
Nacht  gegen  1  Uhr  ein  Paroxysmos  uniU>erwindlicher 
Sehwermuth  mit  Todesangst  nn<L  Hang  zum  Selbst-« 
morde  ein.  Von  9  -  1  Uhr  schlief  die  Frau  und  er-» 
wachte  sodann,  unter  quälender  Angst  und  mit  einer 
Art  Aura,  die  sich  von  der  Spitze  des  linken  Fasses 
schnell  nach  oben  ibrtpflanzti».  Alsbald  folgte  Herz^ 
klopfen  und  ein  furchterlkshes  GefuM  des  Ungificks. 
Im  B«tfe  war  es  Ihr  iiuetlräg&ch;  sie  sprang  auf  uod 


miisste  anf  alle  Weise  gehütet  werden.  Sp&ter^  bei 
Tage,  nahm  diese  melancholische  Aufregung  allmählig 
ab,  während  das  Gesicht  noch  roth,  der  Kopf  einge« 
nömmen.  und  in  den  Schläfen  schmersend  blieb.  Nach 
Tisch  folgte  suwetlen  noch  eine  leis^  Steigerung,  und 
gegen  Abend  fühlte  sich  die  Kranke  vollkommen  frei. 
Es  blieb  dann  nur  die  vernünftig  ausgesprochene  Furcht 
vor  der  Rückkehr  des  Uebels.  Patientin  suchte  bä 
mehreren  namhaften  Aerzten  Hülfe,  brauchte  die  Hom* 
burger  Quelle,  wurde  wiederholt  venäsecirt  und  magerte 
bedeutend  ab  — '  alles  vergebens*  So  kam  sie  nun 
nach  Siegburg ^  mit  der  Versicherung,  sie  werde  sich 
jeder,  auch  der  strengsten  Cur  unterziehen« 

Hier  veränderte  sich  das  KrankheitsbUd  zuerst 
gar  nicht,  während  Patieqtin  einige  Wochen  hindurdt 
beebachlet  wurde.  Es  schien  zuweilen,  als  wenn  das 
Leiden  den  Tertiantypus  annehmen  wolle;  dann  aber 
wiederholten  sich  die  Anf&lle  nächtlich  in  der  beschrie- 
benen Weise.  Das  Gewicht  war  noch  im  Abnehmen« 
Einige  der  oberen  Brustwirbel  zeigten  Schmerz  beim, 
Druck ;  die  Lieber  Mrar  nicht,  wohl  aber  die  Milz  etwas 
vergrassert,  hörabgetreten  und  beim  Druck  schmer2S<< 
haft.  Neigung  zu  Verstopfungen.  Das  Leiden  ward 
bezogen  auf  jene  psychische  Aufregung  als  ursächli« 
ches  Moment,  das  in  dem  eu  typischem  Erkranken 
prädis^onirten  Nervensystem  die  iatermittirende  Me^ 
lanchölie^  eine  Quöiidianay  hervorgerufen.  Ausser  ge-^ 
regeltiMr  Diät  wurden  kalte  Regenbäder  angeordnet, 
Chinin  in  grosseren  Dosen  (vier  Mal  täglich  zu  3  Graii) 
gereicdit,  und  ein  Setaceum  in  die  Milzgegend  gesetzt; 
Sehr  bald,  nach  etwa  vierzehn  Tagen,  trat  auffallend« 
Besserung  ein,  die  Anfalle  kamen  später,  der  Sciilaf 
verlängerte  sich,  Patientin  wurde  Morgens  munterer 
und  pries  Sich  glücklich,  so  bald- hergestellt  wof^h 
zu  smfi4  Nachdem  sie  acht  Tage  frei  gewesen,  war4 
zur  Zeit  der  Jkfmscs  das  Chinin  auSgeseKt,    Alsi^i 
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kohr^e  die  Metefleboüe  fturiefc,  wentf  auch  miDder  hef-- 
lig.  Das  Mittel  aieigle  aufs  Neue  .seine  WirksamHeil, 
abc»?  -•-  plotzliob  eatspraag  die  Kratike,  und  war  vob 
dem  ihr  nacbgeschickten  Qberw&rler  and  dessen  Be^ 
gleitern  niciit  aur  Ruckkehr  au  vermögen^  bebauplead, 
dasB  sie  hiiq  das  schutxeode  Mittel  besitse  (sie  hatte 
sich  £e  Signatur 9  wie  später  die  Wärterin^  die  die 
Arzneien  reicht ,  berichtete,  cepirt)*und  sich  jetzt  so 
weit  bergestelk  fühle ,  dass  sie  ihrer  Pflicbt,  dem 
Manne  bei  seinem  Geschäft  beiuiinieh  zu  sein,  wieder 
nachkommen  könne  und  müsse.  Da'  die  Warter  Ge- 
walt brauchen  wellten,  wurde  die  Frau  von  den  Haus^ 
bewohnern geschützt,  und  jenekehrten,  um  der  Schmach 
einer  Niederjage  .zu  entgeJien ,  in  die  Anstalt  zurück. 
Da  auch  der  Mann  seine  Frau  nicht  wieder  heraus« 
geben  woUlQ,  ward  sie  in  unseren  Listen  unter  die 
vor  beendigter  Cur  Zurückgenommanen  gesetzt.  Sie 
ist  aber,  naehitem  ^in  die  Pulver  foxtgehraueht,  gtez* 
lieh  hergestellt,  fährt  yi^der^ßeisaig  RJbein  auf  «nd 
ab»  und.  sandte  vor  Kurzem  Grüsse  mit  dem  Bemer- 
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k^a,  dass  sie  der  Anstalt  höchst  dankbar  sei  und  uns 
nichslens  einmal  besMcfaen  werde. 

Florier  Fftlh  l^iu  gebildeter  Landwirth,  34  Jahre 
alt,  aus  einer  durch  havAg^  und  schlimme  Formen  von 
lAt^miltens  sieh  auszei^^hnenden  G^end,  nahe  der 
heUfcndiachen  Grenze,  hatte  in  der  Kindheit  ein  Fie- 
ber (angeblich  Nervenßeber)  überstanden  und  war 
nHt.  34  Jahren  durch  die  PcohlMiube  von  einem»  alten 
liopfkusschlag  geheiU  wenden.  Vier  dfabre  nachher 
biUete  sich  Utfärocete^  die  spatipr  mk  Brfolg  operirt 
wurd^»  Mit  91  Jahren  litt  Patient  an  eoier  heftigen 
Tertiana,  die,  nadi  kurzer  Zieit  vertr leJbieB ,  das  Jahr 
darauf  in  geringerem  Grade  wiederkehrte.  Qb  und  wie 
man  diese  Tertiana^  dieu  darauf  folgenden  Kepfaiuh* 
icUag  und  die  spalere  .Hydfioaelie  in  CausalzusanHnea* 
h^  bringen  wiU^.wicdi  der  Hiewie  jeinea  Jaden  «u 
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«bertessen  «ein.  Wichtig  Aber  llr  den  gbgemwUtiigen 
Zweck  ist,  dae»  von  d^r  Zeit  jenes. WechielAeter« 
an  sich  zuweilen  melancholische  Zust&ilde  einfände^ 
die  Patient  AnAings  einem  Hiebt  gttts  gldoUichen  Lie- 
besverbäUniss  siuauschreiben  geneigt  war.  Es  wttr»' 
den  aber  diese  Zustände  von  Melancholie  immor  hef^ 
tiger,  und  nahmen^  nachdem  Patient  sich  mit  30  Jah« 
ren  verh^rathet,  so  zu^  dJiss  es  auch  Andern  aurfieL 
Auch  schob-  sich  jetzt  in  die  Zwischenräume  eine  frCi«* 
her  nie  vorhandene^  Unruhe  und  Lust  an  (oUen  Stfei*« 
chen  aller  Art  ein^  welche  zu  vielen  Mi^elligkeileil 
in  der  Familie  Veranlassung  gaben.  Beide  Periodetti 
die  der  Niedergeschlagenheit  und  der  Aufgeregtheili 
grenzten  sieh  immer  schärfer  ab,  beide  Zustände  wur- 
den immer  intensiver,  und  es  fielen  zuletzt  während 
der  Exahationeiir  Haadlungea  vor,  die  endlich  die  Ver- 
wandten überzengten,  dass  sie  es  mit  einer  Gemüths« 
krankheit  zti  thun  hatte«.  Dennoch  .wäre  vielleicht 
die  Versetzung  in  eine  Anstalt  trotz  der  langjähriges 
Dauer  des  Leidens  adfgesthoben  worden,  hitleo  nicht 
die  während  der  Aufregurfg  vorgenommenen  dnbesdii-» 
neuen  Käufe  und  Verkäufe,  das  Vermögen  desPa«* 
tienten  wie  seiner  Familie  bedrohend,  die  InterdielioD 
wonschenswerth  erscheinea  lassen*  IHt  der  Vdrlic» 
gende  Fall  als  ,^zweifei(^after  Qemüthszustand"  Später 
ein  motivirtes  Gutachten  nöthig  rtiacbto,  daa  ich  bei 
Gelegenheit  in  der  psychiatrischen  Zeitschrift  mitthei<r 
len  zu  k^nea  hoffe,  so  übergehe  i<^h  dje  Details  mift 
der  Bemerkung,  dass  die  inteUeetuelle  Sphäre  sieb 
fortwährend  nur  wenig  zeigte,  dass  der  Kranke  im 
einen  wie  im  andern  Zustande  für  Laien  nicht  als  ir- 
rer erschien,  dass  manche.  Psychiater  von  einer  bhI 
Melancholie  abwechsebidea  Manie  rtüsonnawie  würden 
gesprochen  haben ,  dass  aber  der  Kranke  in  der  Bie- 
kncholie  seinen  aufgeregten  Zustand  als  den  krankeb 
beziiichnete,  und  umgekehrt. 
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IHis  Bild  der  beiden  Zustände ,  vor  wie  nach  der 
im  J»li  1846  erfolgten  Aufnahme  in  die  Anstalt ,  war 
in  Kurzem  folgendes: 

Wäiirend  der  Melancholie  zeigt  Patient*  gehor?ge^ 
selbst  starke  Elsslust;  die  2unge  ist  diclC  belegt /der 
Geruch  aus  dem  Munde  sehr  übel,  der  Unterleib  stark 
gespannt y  der  Stuhl  träge,  der  Puls  ruhig,  der  Kopf 
oft  eingenommen,  die  Hände  etwas  zitternd,  der  Schlaf 
gut.  Neigung  zum  Schlafe  auch  bei  Tage,  weshalb 
Patient  zu  Hause  diese  Periode  fast  ununterbrochen 
im  Bette  zubrächte.  Keine  oder  geringe  Lust  zuni 
Rauchen.  Patient  spricht  wenig,,  ist  traurig  über  das^ 
was  er  in  der  Aufregung  begangen,  unterwirft  sich 
allen  Vorschriften  mit  Folgsamkeit,  äussert  keine  Bit-« 
ten  oder  Beschwerden. 

Plötzlich  ändert  sich  die  'Scene,  nachdem  der  ge- 
schilderte Zustand  8 — 19  Tage  gedauert.  Nach  einer 
unruhigen  Nacht  steht  Patient  als  ein  ander e^  Mensch 
auf. 

Der  Appetit  bleibt  stark,  aber  die  Zunge  reinigt 
sich  und  wird  oft  zitternxl  vorgestreckt.'  Der  üble 
Geruch  aus  dem  Munde  ist  fast  verschwunden,  der 
Unterleib  weniger  aufgetrieben  und  die  Stühle  erfol-* 
gen  häufiger  {früher  andertägig,  jetzt  zwei,  drei  Mal 
taglich  und  öfter},  und  sie  sipd  reichlicher  und* breii- 
ger, der  Puls  wird  frequenter,  der  Kopf  frei.  Die 
Hände  zittern  stark.  Volles  Wohlgefuhl  tritt  ein  und 
eine  nicht  zu  befriedigende  Lust  zum  Rauchen.  Pa- 
tient widerstrebt  den  ärztlichen  Vorschriften  und  hat 
immer  neue  Verlangen.  Statt  zu  schlafen,  setzt  er 
sein  Räsonniren  auch  Nachts  fdrt,  und  seine  Schlaf- 
genossen  zu  stören  hustet  und  spuckt  er  rücksichts- 
los um  sich*  Die  Speichelsecretion  zeigt  sich  dann 
überhaupt  vermehrt.  Zuweilen  ist  es  möglich,  dea 
Patienten  zu  besänftigen,  die  Arbeit  wird  dann  mit 
Fleiss    und    Anstrengung   verrichtet.      Plötzlich    aber 
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lissl  er  flne  liegen^  räMnnirt^  maclii  Fluehtversucbe) 
Bp&sse,  lastiger  wie  ernster  und  feuergef&brJicher  Art. 
Noch  ist  eine  grosse  Nmgang  su  Spirituosis,  zu  kM- 
hen  Diebstäfalen  u«  dgl.  m.  w&brend  dieser  Aufiregong 
bemerkenswerth. 

Auch  diese  Periode  der  Manie  dauert  8  -  tt  Tage. 
Beide  Perioden  verkürzten  sich  zuweilen  bis  auf  sie- 
ben 9  verlängerten  8icli  bis  auf  viersehn  Tage.  Ueber 
und  unter  diese  Termine  aber  ging  deren  Dauer  nie 
hinaus.  Es  zeigt  sich  meist  am  dritten  oder  vierten 
Tage  die  grössie  Intensit&t,  dennoch  aber  ist  der 
Uebergang  aus  einem  Zustande  in  den  andern  stets 
ein  plötzlicher,  meist  während  der  Nadit  erfolgend. 

Die  körperliche  Untersuchung  ergab  ausser  den 
mitgetheilten  Erscheinungen  eine  nicht  unbedeutende- 
Lebervergrösserung. 

Karlsbader  Wasser,  Heppinger  Wasser  mit  Bit« 
tersalz,  verschiedene  Bäder  brachten  keine  Verände- 
rung hervor.  Nach*  einigen  Monaten  wuKlen  abftih- 
rende  Salze,  verbunden  mit  bitteren  Extracten  gereicht, 
wiederum  ohne  Erfolg.  Eben  so  wenig  wirkte  später 
ein  Haarseil  und  eine,  freilidi  nicht  streng  durehfCibr- 
bare,  Hungercur.  Die  Wassercur  schien  einigen,  doch 
nur  vorübergehenden  Einfluss  zu  üben,  indem  die  Pe- 
rioden etwas  länger  und  weniger  intensiv  wurden. 
Nach  mehrmonatlicher  Anwendung  derselben  ward 
auch  sie  vorlassen ;  der  Patient  befand  sich  in  seinemf 
friiheren  Zustande,  nur  war  er  etwas  magerer  gewor- 
den ,  nachdem  er  .vorher  auffallend  an  Gewicht  zöge-' 
nommen.  —  Mit  Berücksichtigung  der  typisdte'n  Form 
des  *  Irreseins  ward  nun  zur  Solut.  argen.  Fotcleri  in 
der  üblichen  Do^is  geschritten  und  diese  allmählig  et-^ 
was  gesteigert.  Die  nachtheiligen  Folgen  dieses  Mit-^ 
tels  auf  die  Verdauungsorgane  nothigten  uns  ba|d,  da-  * 
mit.  einzuhalten.  Es  war  jedoch  psychisch  merkliehre 
Besserung  eingetreten,  die  uäter  dem  Oebratiebe  des 
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CiiininS;  erst  su  8  Gr«,  dtuiD  «u  4  Qr.  vieroial  laglich 
stetig  zuDabm.  Besonder»  ist  die  MelaoehoUe  viel 
weniger  ausgeprägt  als  sonst)  und  auch  während  der 
BxaUaltation  kann  man  .den  rKraiiken  in  der  Abtbei- 
lung  der  Ryhigen  verweilen  lassen.  Das  Jahre  alte 
Leiden  lässt  keine  schnelle^  aber  doch  eine  aUmahlige 
Rückkehr  2ur  vollen  Genesung  hoffen. 

Während  in  den  säuerst  aurgefuhrlea  drei  Fällen, 
wie  dies  bei  larvirter  Intermitlens  gewöhnlich^  sich 
kein  Analogen  des  Frost-  und  Hitze*-Sladiams  findet, 
ist  dieser  letztere  dadurch  interessant,  ^lass.ein  sol- 
ches  sich  hier  der  Betrachtung  lebhaft  .aufdrängt.  £s 
zeigte  sich  in  der  HeianchoLie  Depression,  in  .der  Mal- 
aie A^ifregung  in  den ;  Functionen  fast  sämmtlicher 
Nervensphären.  Der  Typus  erinnert  an  dip  in  Deutsch- 
land freilich  seltenen  Formen  von  Febris  intermiiie.if\s 
quartana,  welche,  wie  die  mit  noch  grosseren,  ,zweiT, 
vierwöchentUchen  und  längten  Internussionen,  in  den 
Tropengegenden  häufiger  vorkommen  sollen. 

£s  ist  aber  dieser/Fall,  der  nach  Gu  isla  in  als 
Manie  m^lancolique  zu  beseichrien.sein  w&rde^  höchst 
interessant,  wie. für  die  Auffassung »d^  jSeoIeustorun"- 
gen  als  Neurosen  überhaupt,,  so  insbesondere  für  die- 
Abgränzung  des  typischen  Irreseins  als  eii^er  beson^ 
dern  Gruppe.  Bs  dienen  sic;b  die  vier  Fälle  in  dieser 
Beziehung  zu  gegenseitige  flrgänzuog  upid  Beatä«- 
^ng. 

Wenn  es  nun  gerecbtrertigt  erscheint,  ein  solches 
Genus  fcu  bilden,  so  knöpft  sich  daran  die  naturli^fie 
FrSjg^, -ob  •  nicht  überhaupt  wie  für  sämmtliche  Neuro- 
yisthieen,  so  insbesondere  für  die  psychischen  dasUatipt- 
eintheiliiogsprincip  aus^  aUgeaiainen  nesuJogisch  -  ätio- 
logisoitea  Grutudsatzan  entnommen  werden  müsste? 
S(0,verfahreUid  wird  mi^a  d[ie  psychischen  Kranklicits^ 
iMfstände  der  übrigen  Patbolc^ie  iind,  was  fast  eben 
•e  widrig,  4en  Nicht -t  Irrea|irzt#n  paher  (^ringpn.  und 
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weseDilich  dasu  beiirage»,  dass  im  Beginn 
Ktankheiiea  weaigQr  Be|iandluBgsfehler  vorfallei».  Es 
Uegt  Mrie  solche  Theorie. das  Irreseins  ia  den  wissen- 
sehaftliehen  Ansichten  der  meisten  jetzigen  Irrenärste 
gewisseunassen  vorgebildet«  Warum  sie  .noch  nicht 
weiter  ausgeführt  worden  y  das  erklärt  sich  vielleicht 
aas  der  Schwierigkeit ,  des  Unternehmens ;  denn  ge* 
wies  bedarf  es  noch  Sichtung  des  Materials,  grosser 
Massen  von  sdiarfen  Beobachtungen,  grosser  Kampfe 
für  und  wider  die  einzelnen  Genera^,  bevor  man  da- 
hin-kommen  wird,  für  alle  Einseifalle,  die  dem  Irren* 
aret  zügefahrl  werden,  im  System  den  geeigneten  Platz 
zu  finden.  Doch  das  ist  das  Loos  aller  Pathologie 
■und  auch'  der  Psjrcbopathologie,  und  darf  nicht  abhal-* 
ten  von  der  Betretung  der  durch  die  Entwickelung 
.der  Psychiatrie  vorgezeichneten  Bahn.  Die  psycho- 
logischen Charakter^  können,  nicht  in  der  bisherigen 
Weise  als  Hauptmomente  der  Eintheilung  gellen.  In 
den  mitgetheilten  vier  Fällen  z,  B.'  sehen  wir  zwei 
Tobsuchten,  «ine  Melancholie  und  eine  Manie  raison- 
nanie  mit  Melancholie  abwechselnd.  Für  die  physio- 
pathologische  Erfassung  der  Zustände  ist  hier  offen- 
bar das  Wichtigste  der  jtypische  Process.  In  ätiolo- 
gischer und  diagnostischer  Beziehung  bietet  er  die  An- 
haltspunkte und  gestattet  auch  prognostisch  einen 
sicheren  Blick.  Desgleichen  erhält  die  Therapie  bei 
solcher  Gruppirung  bestimmtere  Indicationen. 

Aehnlich  wie  diese  Gruppe  verhält  sich  beispiels- 
weise die  der  Paralysies  genäralea.  Auch  diese  stel- 
len sich,  nach  den  bisherigen  Sjrstemcn  betrax^htet, 
bald  als  Manie,  bald  als  Melancholie,  bald  als  Wahn- 
sinn oder  Wahnwitz*  dar,  und  doch  sind  nickt  diese 
Formen,  sondern  das  der  gesammten  Paralyse  zu  Grunde 
liegende  Neirvenleiden  das  Hauptmoment  für  die  ratio- 
nelle Erfassung  des  Zustandes.  Freilich  sind  auch 
gewisse   psychologische.  Grundcharaktere,  diesen  vor- 
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schiedenen  Gruppen,  der  der  Paralysen,  wie  der  der 
typischen  und  anderer,  z.  B.  der  hysferischen,  der 
puerperalen  u.s.w.  Psychosen  eigen,  deren  Feststel«* 
lung  jedoch  längere  Studien  erfordern  wird,  da  es  an 
Vorarbeiten  fast  gänzlich  fehlt.  Haffend,  dass  mir  Zeit 
und  Umstände  gestatten  werden,  diese  allgemeinen 
Gesichtspunkte  näher  zu  begründen,  habe  ich  dieselbe 
hier. kurz  andeuten,  und  vorläufig  der  einen  Gruppe, 
den  typischen  Irreseih sformen  ihr  Recht  vindiciren 
wollen,  zu  einem  besonderen  Genus  vereinigt  zu  wer- 
den. Zugleich  erlaube  ich  mir  > —  indem  ich  getrost 
die  Erklärung  der  Wirkungsweise  des  Chinins  in  die- 
sen Fällen  den  Pharmakologen  überlasse  -^  zu  weite- 
rer Anwendung  desselben  in  ähnlichen  psychischen* 
Neurosen  aufzufordern. 

Sanitätsrath  Ruer  bemerkt  hierauf,  dass  er  bei* 
typischem  Irresein  das  Chinin  früher  ohne  Erfolg  an- 
gewendet ;  in  neuerem  Zeit  habe  er  jedoch  bei  einer 
Frau,  die  früher  an  Wechselfiebcr  gelitten,  und  bei 
der  auch  das  Irresein  zuweilen  Remissionen  gezeigt, 
durch  Anwendung  des  Chinins  zu  2  ^Gran  pro  dosi 
zweistündlich  schnelle  Heilung  bewirkt. 

Auch  Herr  Dr.  Richarz  sah  in  typischen  Fällen 
günstige  Wirkung  vom  Chinin,  namentlich  wennSchwä- 
chung  vorangegangen  war,  so  bei  Mania  lactantium. 
Er  fand,  dass  in  solchen  Fällen  ein  frequeuter,  schnel- 
ler und  schwacher  Puls  ua,ch  Anwendung  des  Chinins 
langsamer  und  kräftiger  wurde,  Oefter  traten  beim 
Gebrauche  des  Mittels  Ohrensausen  und  Schwerhörige 
heit  ein.^ 

Geheimrath  Flemming  fand  in  Fällen,  wo  Me- 
lancholische den  einen  Tag  in  Aufregu?»g,  den  andern 
in  Depression  «ich  befanden,  das  Chinin  hülfreieh. 
Ferner  beobachtete  er,  dasis  sich  im  Stadium  decre^ 
menti   des    Irreseins   öfter  etwas  Typische^  entwik- 


88V 

kele  *).  Er  glaubt  dies  dem  EiaBosfte  des  splaochni-» 
sehen  Nervensystems  zuschreiben  zu  müssen,  das  beim 
Irresein  so  ii&ufig  anfßcirt  sei.  Schliesslich  theilte 
derselbe  einen  Fall  von  intermittirender  Manie  mit 
deutlich  viertägigem  Typus  mit,  welcher  letztere  ap&- 
ter  hl  den  siebentägigen  überging. 
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lieber    die    Yorzäge    mehrerer    kleinen, 

fiber   einen  .Landestheil  vertheilter,  öf- 

feitlieher  Irrenheil-Aostalten  vor  einer 

einzigen  grossen  CentraI*Anstalt, 

von 
Dr.  RicharK. 

Als.  ich  vor  drei  Jahren  in  einer  kleinen  Schrift: 
,,Ueber  oflEentliche  Irrenpflege  und  die  Nothwendigkeit 
ihrer  Verbesserung''  die  ^^oth wendigkeit  der  Errich«* 
tung  mehrer  kleinen  öffentlichen  Irren heilanstalten  zu- 
erst entwickelte,  wurde  gegen  diesen  Vorschlag  haupt- 
sächlich der  Vorwurf  der  Kostspieligkeit  erhoben.  Ab- 
gesehen davon ^  dass  es  noch  die  Frage  ist,  ob  nicht 
die  kleinen  Heilanstalten  durch  Vervielfältigung  der 
Genesungen  und  durch  daraus  folgende  Vermeidung 
der  Zahl. zeitlebens  zu  verpflegender  Unheilbarer  die 
Mehrkost»en  ihrer  Errichtung  und  Unterhaltung  nahe- 
zu  ausgleichen  werden^  kann  ganz  im  Allgemeineu 
bei  allen  für  das  öfl^entUche  Wohl  bestimmten  Eiurichr 


*)  Die  Fassnnis;  diestes  and  des  vorhergehenden  Satzea  moss 
anf  einem  Slissverstäudnisse  beruhen.  Der  angesogene 
Redner  bat  sageii  wollen :  er  habe  im  Slad,  decrtmenii  des 
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Irreseins  öfter  einen  Wechsel  von.  Ex^iltatiou  und  Depres- 
sion, einen  Tag  um  den  andern,  beobachtet,  der  «ich  in  der 
Genesung  allniählig  verwischt  habe:  der  Uälfe  des  Chinins 
habe  er  dabei  nicht  bedurft  Anm.  d.  Red. 


Imi|;eii  das  B«ste  und  Zweekmässigate  Die  zu  €heaer 
wÜMy  Buhial  bei  Humamtäts-AnstaUen. 

Der  Hauptzweck  öffentlicher  Irfempflege^  gegea 
welchen .  andere  Nebenswecke  derselben  sehr  oater- 
geofdnet  erscheinen ,  ist,  möglichst  viele  Irre  su  kei- 
len; und  ist  diejenige  Organisation  des  öffentlichen  Ir-r 
renwesens  die  beste^  -welche  für  diesen  Häuptzweck 
das  Meise  leistet  ^  selbst  wenn  sie  in  anderil  weniger 
wichtigen  Beziehungen  nicht  ganz  befriedigen  sollte. 
—  Die  Heilbarkeit  der  Seelenstörungen  al)er  nimmt 
in  einer  rapiden  Progression  imt  der  Dauer  der  Krank- 
heit ab,  und  immer  wird  die  frühzeiiige  Vfersetzyiig 
des  Kranken  in  eine  Anstalt  ein  absolutes  Erforder- 
niss  für  den  günstigen  Erfolg  einer  Cu):  psychischer 
Krankheiten  bleiben.  Deshalb  kann  nur  diejenige  Or- 
|;anisation  viele  Genesungen  erzielen,  welche  die  Auf- 
nahme frischer  Fälle  bald  naCh  dem  Ausbruche  der 
'Krankheit  begünstigt.  Dieser  Vorzug/aber  kommt 
mehreren  kleinen,  über  ein  Land  verbreiteten  Heilan- 
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stielten  und  nur  ihnen  im  hohen  Maasse  zti. 

Bei  den  kleinen  Heilanstalten  ist  nun  die  Hülfe 
viel  bereiter  und  näher,  der  Transport  Atr  Kranken 
kürzer  und  leichter.  Dieselben  werden  durch  ihre  viel 
ausgebreitetere  und  deshalb  viel  besser  gekannte  Wirk- 
samkeil und  durch  ihre  geringere  Verschiedenheit  im 
Aeussern  und  Innern  von  gewöhnlichen  Wohnhäusern 
in  viel  hüherm  Orade  auf  Bekämpfung  der.  gegen} die 
'  Versetzung  in  Anstalten  bestehenden  Vor^riheile  hin- 
wirken, als  es  eine  grosse  CentraU  Anstalt  vermag, 
welche  von  allen  entfernten  Ländestjieilen  immer  zu 
wenig  gekannt  und  bei  vielen  abschreckenden  Vor- 
stellungen von  ihrer  innern  und  äussern  Einrichtung: 
stets  mit  allen  gegen  das  Irresein  bestehenden  schimpf- 
lichen Bejgriffen  In  Verbindung  gesetzt,  ja  identifidrt 
und  deshalb  nur  zu  sehr  gemieden  werden  wird.  Es 
wird  sich  den  kleinen  Anstalten  in  einem  viel  hohem 
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Uaasae  dai^  VwIraueB  4es  PubUkums  asiiweA<den^  alt 
es  die  grossen  jeU4  besitaen  ua4  za  erwerben  im 
Stande  sein  werden.  • 

Es  ist  also  nur  das  System  -  mehrerer  verbreiteler 
kleiner  Heilanstalten,  welokes  dem  seitherigen  Haupt- 
gebreehen  alier  öffentlicheii  Irreopflege,  der  Seltenheil 
der  -Anmeldung  und  Aufnahme  frischer  .Erkrankangs«» 
falle^  gründlich  -abzuhelfen  vermag.  So  lange  aber 
i0m  System  dieser  Vortheil  uabestreilbar  zukommti 
ist  'es  jedem  andern  für  deu  Zweck  öffentlicher  Irren- 
pflege Vor^usiehen^.  selbst  wenn  es*  mir  nicht  gelin«** 
gen  sollte  y  die  den  kleinen  Heilanstalten  gcmtohten 
Von/iilrfe  gänalioli  zu  entkräften,  was,  wie  ich  hoffe, 
doch  der  Fall  sein  wird. 

Für  den  Cttr«*Zweek  ist  bei  Geisteskranken  nur  die 
Satfernuttg  aus  dem  Kreise  ihrer  Familien  und  die 
Versetzung  an  einen  fremden  Ort  notbweadig,  dage-^ 
gen  ist  nicht  gerade  eine  weitere  Entfernung  von  der 
Heimath  erforderlich,  als  die  kleinen  Anslalten  sie 
daibieteh  werden,  ja  dieselbe  würde  fitr  Zeiten  und 
Zustande  mit  grosserer  B^onnenheit  leicht  geradezu 
sehadlidi  sMn. 

Wenn  die  Aerzte  grösserer  Anstaltenr  behauptei. 
haben,  dhss  es  kleinen  Anstalte«  anrden  zur  gehöri- 
gen Belebung  natfaigen*  Elementen  fehlen  werde',  ao 
ist  darauf  zu  erwidern,  dass  es  au  den  ersten  Erfor«» 
dernissen  einer  guten  Iirenazstalt  gelidre,  dasa  sie 
Ruhe  darbiete,  da  Ruhe*  das  Haupthedürfhiss  und  daa 
beilsamsle  Mittel  *für  <lie  bei  vr^item  grössere  Mehr- 
lahl  von  Geisteskranken  ist«  *DocK  lehrt  aueh  die 
Erfiabrung  sowohl  bei  kleinen  Privatansialteii,.al6  audi^ 
bei  den  öfifentUehen  voa  nur*  90-- 100  Kranken  (Win«> 
nenthal  in  Wurteml|erg),  dass  in  dem  Leben  deraeilr 
ben  so  viel  Mannichfaltigkeit  wechselnder  Eindcüoke» 
und  Eveignisae  besteht,. dass  niemals  ein  naoluheUiges 
GefaU  von  .EiasamkeiC^  aufkeaimi,  wahrend  dabei  Ziir- 


gleich  eine  .  solche  freondlidie  Beachlung  4tB  KinseU 
nea  dureh  alle  andere  Haasgenossen  Statt  fiit^et^ 
welche  durchaus  den  Eindruck  eines  gemeinsamen  Fa« 
milienlebens  mac^ht^  \Vogegea  nur  zu  leicht*  in  grossen 
Ansialten  der  Einzelne  trotz  alles  Geräusches  seiner 
Umgebung  in  der  Masse  und  dureh  die  Masse  sieh 
vereinsamt  fühlt. 

In  älitilicher  Weise ^  wie  auf  die  Kranken^  wirkt 
das  Leben  in  grossen«  Anstalten  nachtheilig  auf  diö 
Aerzte  und  deren  Leistungen. .  Indem  die*  ÜirectoVeft 
grosser  Anstalten  mit  dem  redlichsten  Eifer-iind  der 
edelsten  Aufopferung  vergeblich  streben,  das  Unmog* 
lidie,  eine  individualisirende  Behandlung  von  SOO-^ 
.  400  Irren,  zu  leisten,  leben  sie  in  einer  Anspannung, 
die  selbst  die  Kräftigsten  ermüden  und  der  für  ihren 
Beruf  «o  höchst  n&thigen  Gemfithsruhe  und  Sammlung 
berauben  muss,.  während  ihnen  dabei  zuletzt  doch 
nichts  Anderes,  übrig  bleibt,  als  einen  grossen  Theit 
der  ihnen  auferlegten  und  zukommenden  ärztlichen 
Geschäfte  auf  eine  unstatthafte  und  für  die  Einheit 
der  Behandlung  nachtheilige  Weise  an  ihre  Gehülfen 
zu  übertragen.  Bedenkt  man  nun  noch,  .dass  diese 
Anstalts-Directoren  zugleich  die  obersten  Leiter  der 
gesammten  Verwaltung  sind,  so  kann  man  Sich  vor« 
stellen.,  in  welchem  Maasse  ihre  ärztliche  Wirksam«- 
keit  beetnträchUgt  ist  Mögen  diese  Männer  aufrichtig 
sagen,  ob  sie  für  diese  ihre  Beschwerden  und  Leiden,* 
um  ihrer  und  um  der  Kranken  willen,  in  ihren  edelii 
Herzen  sich  entschädigt  fühlen  duroh  die  Befriedigung, 
welche  das  menschliche  süsse  Gefühl  der  Herrschaft 
Mef  das  kleine  Königreich  einer  grossen  Irrenanstali 
und  die  ihnen  übertragene  Ausübung  der  höchsten 
Autorität  in  der  öffentlichen  Irrenpflege  dnes  Landes- 
thcils  gewährt. 

Did  Wissenschaft  muss  eudlteh  in  denjenigen  An- 
stalt^) am  meisten  gewinnen,,  in  welchen  am  meisten 
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wird.  Die  MoiBe  der  Beobaehtungen  and  Lei- 
.  chendffnangen  bei  Irren^  welche  aUerdings  mknche  ob- 
wohl auch  negative  Aufeclilüsse  uns  bisher  geliefert 
haben,  läest  in  der  .Zuicuiift  nur  sehr  wetiig  mehr  für 
eines  positiven  Fortschritt  erwarten^  welcher  nur  durch 
eine  solche  Genauigkeit  aller  Untersuchungen  geför- 
dert werden  kann,  wie  sie  nur  in  kleinen  Anstalten 
BÖglich  ist. 

Was  endlich  die  Pflogeaüstalfen  betrifft ,   so  ist 

vor  Allem  festzuhalten^  dass  eine  Trennung  der  Heil« 

baren  von  den  unheilbaren^  sei  es  eine  absolute  oder 

relative,  blos  der  Eigenschaft  der  Uiiheilbarkeit  an  sich 

wegen ^  durchaus  nicht  erforderlich  ist,   sondern  viel« 

mehr  gans  zwecklos  und  unvernünftig  wäre»    Die  hier 

zu  beachtenden  leitenden  Grundsätze  bind: 

1}  Alle  Kranken,  bei  welchen  hoch  nicht  alle  Heff* 

noug  auf  Genesung  gänzlich  aufgegeben  werdeii 

mnss,  müssen  in  der  Heilanstalt  und  zwat  kta- 

nen  sie  fuglich  in  absoluter  Mischung  mit  den  so-* 

genannten  Heilbaren  v^bleiben. 

ü)  Alle  Kranken,  bei  welchen  der. Gedanke  an  eine 

relative  Genesung  so  sehr  allen  unsem  Kenntnis« 

sen   über  die  *  pathologischen   und  therapeutischen 

Proeesse  widerspricht,   dass  man  sie  für  positiv 

unheilbar  hatten  muss,  z.  B.  gelähmt^  Blödsinnige^ 

« 

•viele  Epileptische  u.  dergl.,  müssen  theils  um  die 
Heilanstalten  nicht  zu  überladen,  theils  und  häupt-« 
sächlich  wegen  Hirer  widerwärtigen  und  den  HeiU 
baren  leicht  naclitheiligen  äusseren  Ei-scheinüng. 
in  einer  absötut  getrennten  Pflege*  und  Siechen^ 
anstatt  untergebracht  werden,  wobei  es  die  hier 
zulässige  Rücksicht  auf  die  Oekoaomre  gebietet^ 
dass  jeder  gi^ssere  Landestheil  nur  eine  grosse 
Central-Siecbenanstalt  für  viele  Kranke  habe. 
3}  Kehl  Kranker  darf  der'Siecl^enanstält  übergeben 
werden,  ohne  vorher  in  der  Heilanstalt  einer  Be-  • 


'obaobluiig  uod  liötliigenf«Us^iie»Carv9rsadi  un- 
terworfen zu  sein. 
4}  Positiv  Unheilbare,  die  nicht  gemeingefährlich  wer-* 
den  und  die  in  PrivatverpAegung  gehsUen  wer«* 
den*  icennen,  müssen  in  ihre  Heimath  entlassea 
werden.  . 

Alle   an   diese  Erfordernisse  sich  knüpfenden  Maass«* 
regeln  sind  viel  leichter  anzuführen  bei. mehreren  ubef 
einen  Lande/stheil  verbreiteten  Heilanstalten  mit  einer 
einzigen- Central -Pflegeanstalt,   als  bei  einer  eineigen 
relativ  verbundenen  Central-,  Heil-  qnd  Pflegeanstalt. 
In  Erwiderung  auf  den  eben  gehaltenen  Vortrag 
beflMrkt  Herr  Dr.  Facke:    dass  der  Kostenpunkt  bei 
'  der  vorliegenden  Fra^e  wohl  einer  entsobiedeneii  fte- 
räcksichtigung  bedürfe.    Mam   könn^  nicht  oabegrenvt 
.  Alles,  was   dem  Elend   und  Unglück  abzuhelfen  ge- 
eignet sei,  vom  Staate  verlangen,  weil  derselbe  nur 
über    begrenzte    SunMuen    verfi^.       Büt    demselben 
Recht   würde    man   von    ihm   vollständige  Aufbebung 
des  Proletariats,  genaueste  Sorge  für.  moraliaohie,  diä- 
tetische  und  ärztliche  Ueberwaeltung  jedes  Einaefaen 
verlangen  müssen,  wodurch  freilich  die  Irrensabl  sich 
bedeutend  vermiiidern  würde.     Essei*aber  unmüglicb, 
selbst  aus  der  enormsten  Besteuerung  der  besitzen- 
den Klassen  sekhe  Summen  zu  erlangen,  wie  aie  zur 
Err^cbung  dieser  tnkl  aller  ähnlichen  Zwecke  uethig 
sein   würden.     Da    der   lätaat  also   nur  über  gewisse 
Stimmen   disponiren -kenne,   so  sei  maa  nicht  befugt, 
.aufweine  einseitige  Verwendung  derselben  zu  Si^^ogen. 
Ihe   Kosten   der  Irrenanstalten  würden  aber,  .errichte 
man  viele  kleinere,  aass<^rordBntli€l\  vermehrt  werden, 
da  die  Beschaffung   der  nötfaigen  ärzilichen  Appvate, 
der  Bäder  u.  s.  f.,  die  Rüche netnrichtungea  u.  s.  w.  in 
den  kleineren  fast  ebenso  viel  kMtefi  würden,  wie  in 
den  grosseren;    da  ferner' die  Wäiterzahi  bei  der.  no- 
•  tbigen  &st  glekb  gtossen  SubdiYision  der   Kranken 


S03 

auch  fast  gleich  gros«  sein  ni&sse ;  da  endlich  die  Ver- 
waltungskosten fiir  den  Kopf  eine  unverhäitnissmässige 
Höhe  erreichen  müssten.  Auch  sei  keineswegs,  selbst 
für  Anstalten  mit  weniger  als  50  Kranken  eiA  Arzt 
hinreichend,  da  nirgends  die  fortwährende  Anwesen- 
heit ärztlicher  Hülfe  dringender  sei,  als  in  Irrenanstal- 
ten, und  der  Arzt  doch  der  Erholung  bedürfe,  auch 
nach  Dr.  Hicharz  Priyatpraxis  üben  solle. 

Abgesehen  aber  von  den  grösseren  Kosten  meh- 
rerer kleineren  Anstalten,  frage  es  sich,  ob  diese  denn 
nun  wirklich  zweckentsprechender,  also  die  Verweif- 
dung  so  grosser  Summen  gerechtfertigt  sei.  Vor  Al- 
lem hätten  die  Irren  Statistiken  keineswegs  den  ßewei)s 
geliefert,  dass  die  Grösse  der  Anstalt  zu  der  Zahl  der 
Heilungen  in  einem  umgekehrten  Verhältniss  stehe* 
Durch  die  Verzögerung  der  Uebergabe  wegen  grösse- 
rer Entfernung  der  Anstalten  würde  freilich  die  Zahl 
der  Heihingen  verringert,  wobei. jedoch  zu  belichten 
sei,  dass  während  solcher  Verzögerung  eine  geviisse 
Anzahl  von  Fällen  ausserhalb  der  Anstalt  genese. 
Zwar  sei  die  möglichste  Beschleunigung  der  Ueber- 
gabe an  die  Anstalten  zu  wünschen,  aber  es  sei  nach- 
weisbar, dass  die  gleiche  Zahl  frischer  Fälle  bedeu- 
tend mehr  Heilungen  liefere  in  guten  Irrenhäusern,  als 
bei  der  Behandlung  ausserhalb  derselben ;  aber  man 
dürfe  nicht  glauben,  dass  —  wie  einzelne  Irrenärzte 
behaupten  —  nur  unter  ihrer  und  der  Anstalt  Obhut 
Heilung  möglich  sei.  Das  Nöthige  für  Beschleunigung 
der  Aufnahme  könne  aber,  sobald  die  Eisenbahnnetze 
vollendet  seien,  dadurch  erzielt  werden,  dass  der  Staat 
die  Eisenbahndirectionen  verpflichte,  auf  jeder  grösse- 
ren Strecke  einen  besonderen  Wagen  für  Irrentrans- 
port zu  halten,  wie  dies  in  England  der  Fall  sei.  Fer- 
ner sei  die  Nä^.der  Heimath  für  die  Geisteskranken 
nicht  erwünscht,  und  fast  überall  sei  caeieris  paribus 
leichtere  und  schnellere  Heilung  der  Ausländer  beob- 

Zcitschr.  f.  P^rhiatrie.  V.  3.  S6 
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achtet  worden  (\vobei  sich  Dr.  Pocke  auf  die  Aus- 
sage des  anwesenden  englischen  Irrenars^tes  Dr.  Lock- 
hardt  Kohertson  bezieht^  in  dessen  Militärhospital 
die  überseeischen  Irren  viel  schneller  genesen). 

Es  habe  der  vorige  Redner  ferner  behauptet^  dass 
die  Furcht  vor  den  Anstallen  mehr  scliwinden  werde. 
Doch  sei  diese  seiion  geschwunden  oder  im  Sch^vin«- 
den  begriffen^  da  ja  viele  Kranke  jetzt  schon  sdbsl 
ihre  Aufnahme  in  die  Anstalt  forderten  u.  s.  w. 

Nun  aber  sei  noch  einiger  wichtigen  Vortheile  zu 
gedenken  9  die  die  grosseren  Anstalten  vor  den  klei- 
neren voraus  hätten.  Die  geregeltere  Ordnung,  die  in 
denselben  leichter  erhalten  werde,  sei  sehr  vartheil- 
haft  für  den  Kranken.  Es  lasse  sich  für  ihn  eher  die 
passende  Gesellschaft  finden.  Der  Zustand  der  Kran- 
ken mache  gewisse  Subdivisionen  nöthig,  die  oft  schon 
bei  einer  Zahl  von  300  klein  würden,  deren  einzelne 
aber  bei  noch  geringerer  Krankenzahl  sich  bis  auf  I 
oder  2  Individuen  verringern  könnte.  Es  sei  aber  der 
Nutzen  der  Beschäftigung  der  Irren  allgemein  bekannt, 
und  nichts  sei  geeigneter,  zur  Arbeit  zu  nothig^n,  als 
die  Macht  des  Beispiels.  Man  bedürfe  ferner  bei  vor-^ 
Jioramenden  Fällen  der  Concentration  einer  grösseren 
Menge  von  Wärterkräften  auf  einen  Punkt.  SolUe 
nun  die  Zahl  der  Wärter  in  den  kleineren  Anstalten 
flicht  unverhäUnjasmässig  vergrössert  werden,  so  w*arde 
man  in  solchen  Augenblicken  die  übrigen  Kranken  fast 
ohne  Beaufsichtigung  lassen  müssen. 

Endlich  aber  sei  der  wichtigste  Orund  gegen  die 
kleineren  Anstalten  der  Gewinn^  den  die  Wissenschaft 
«US  grossen  Anstalten  ziehe,  durch  die  nur  in  ihnen 
mögliche  vielseitige  Beobachtung.  Tüchtige ^peeiati- 
sten  könnten  nur  aus  grösseren  Anstalten  liervorgehen. 
Männ'er  wie  Skoda,  Hebra,  Oppolzer,  tüchtige 
Chirurgen  u.  s.  w.  hätten  in  gressen  Spitälern  ihre 
ScbttliD  gemsachl.      Dasselbe  gelte  lur  die  Irrenärzte^ 


und,  da  in  den  Irrennpitälern  das  Mauvement  viel  ga- 
ringer  sei  als  in  anderen ,  ao  muaae  natürlich  die 
Grosse  der  Krankenzahl  dies  einigermassen  ausglei«- 
chen.  Um  das  Wesentliche  der  verschiedenen  Zu<- 
stande  beim  Irresein  ao  ergründen,  sei  es  dordiaus 
nethig,  viele  ahnlich  geartete  Falle  zu  sehen,  w.odurch 
die  Beobachtung  corrigirt,  Ir^thumer  ausgeschieden, 
bestimmte  Anhaltspunkte  für  die  Therapie  gewannen 
werden  würden.  Ebenso  verhalte  es  sich  mit  den 
Sectienen.  Es  beirage  die  Zahl  derselben  in  Siegburg 
jalirlich  nur  10  —  SO.  Es  würde  daher  eine  Anstalt 
von  50  höchstens  5  im  Jahre  haben.  Da  kdnne  denn 
sehr  leicht  ein  pathologisclies  Product  als  Haupiursa- 
che  der  Seelenstörung  betrachtet  werden,  während  bei 
öfteren  Sectionen  das  Fehlen  dieser  Erscheinung  nacb 
dem  gleichen  Zustande  den  Irrlhum  corrigiren  würde« 

Schliesslich  bemerkt  Dr.  Focke,  dass  das  Ka* 
sernenartige,  die  langen  Corridore  u. s.w.,  wenn  man 
deren  Übeln  Eindruck  vermeiden  wolle,  leicht  auch  in 
grösseren  Anstalten  beseitigt  werden  könnten,  wenn 
man  dieselben  aus  kleineren  Gebäuden  zusammensetze, 
was  z.  B.  Mr.  Gaskell  in  Lancaster  verlange,  und 
wozu  auch  die  Anlage  der  Baulichkeiten  lllenau's  sieb 
hinneige« 

Herr  Dr.  Richarz  erwidert,  er  habe  sich  über 
die  Grösse  der  Anstalten  nicht  bestimmt  ausgespro- 
chen; er  wünsche  nur,  dass  dieselben  nicht  über  100 
Personen  fassen  mochten.  Ailerdiags  müsse  die  Staa^-» 
gesellschaft  auch  für  Aufhebung  des  Proletariats  und 
für  manches  Andere  noch  sorgen;  auch  sei  dies  für 
die  Irrenärzte  von  Wichtigkeit  als  Maassregel  zur 
Verhütung  von  Seelenstörung;  doch  sei  davon  zu- 
nächst hier  nicht  die  Rede,  sondern  nur  von  dewen 
Heilung.  —  Dass  mehrere  kleinere  Anstalten  mehr 
Heilungen  heTbeiführlen^. als  eine  grosse,  könne  un-^ 
möglich  statistisch  nachgewiesen  werden,  da  noch  nir- 
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gendwo  das  Irrenwesen  eines  Landes  darnach  organi- 
sirt  sei;  doch  sei  dieser  Nachweis  nicht  absolut  er- 
forderlich, da,  wie  geschehen,  sich  ihre  Wirksamkeit 
aus  inneren  Gründen  vorher  bestimmen  lasse. 

Geheimrath  Flemming  stimmt  Herrn  Dr.  Stocke 
bei.  Zwar  wiirde  für  die  Vervielfältigung  der  Gene* 
sungen  der  Irren  die  Anleihe  nie  zu  gross  sein  kön- 
nen ;  allein  es  frage  sich,  wenn  mehrere  kleine  Anstal- 
ten errichtet  werden  sollten,  wie  viele  deren  auf  eine 
gegebene  Bevölkerung  bei  einem  gegebenen  Flächen - 
räum  kommen  mQssten.  Seien  die  Irrenanstalten  da, 
blos  um  die  Kranken,  welche  in  der  Privatpraxis  nicht 
geheilt  werden  könnten,  zu  behandeln,  so  müsse  mau 
bescheiden  in  den  Anforderungen  sein;  seien  sie  da, 
um  die  ärztliche  Wissenschaft  in  der  Behandlung  der 
Irren,  um  die  bessere  Kenntmss  des  Irreseins  zu  for- 
dern, so  werde  man  mit  wenigen  Anstalten  ausrei- 
chen. Specialisten  könnten  nämlich  nur  aus  solchen 
Anstalten  hervorgehen,  in  denen  eine  grosse  Zahl  von 
Kranken  der  Beobachtung  dargeboten  werde.  Erst 
nach  langer  Zeit  werde  die  Wissenschaft  so  weit  vor- 
gerückt sein,  dass  die  Anstalten  blos  auf  Unheilbare 
beschränkt  werden  könnten,  und  oben  die  Hoffnung, 
zu  diesem  Ziele  zu  gelangen,  bestimme  ihn,  sich  ge- 
genwärtig noch  für  die  Beibehaltung  grosser  Anstal- 
ten zu  erklären. 

Herr  Dr.  Richarz  bemerkt  in  Beziehung  auf  den 
von  grossen  Anstalten  hervorgehobenen  Vertheil,  „dass 
nur  aus  ihnen  Specialisten  der  Psychiatrie  hervorgehen 
könnten":  die  Irrenärzte  müssten  mehr  als  alle  andere 
Specialisten  wissenschaftlich  mit  den  Leistungen  der 
gesammten  Medicin  und  praktisch  auch  mit  andern 
Krankheiten  als  Seelenstörungen  vertraut  bleiben,  sonst 
w^erde  der  Specialismus  zu  leidU  in  Einseitigkeit  über* 
gehen.  Um  dies  aber  zu  verhüten,  müsse  der  Irren- 
arzt nicht  zu  sehr  von  seiner  Anstalt  in  Anspruch  ge- 
nommen sein. 


Denkschrift 
über  deu  gegenwärtigen  Zustand   der 

Irrenpfleg^e 

in  der 

ProvIfljB  PreiiMeM, 

mit  besonderer  Berücksiehti^ng  des  Tlanes  der  iicii  zu 

bauenden  Anstalten  zu 

Paterswalde  und  Schweiz. 

Von 

Dr.  C.  B.  Heinrich  9 

Professor  und  Director  des  medicinischen  Policliuicums  der 

Albertus  -  Universität. 


Wer   selbst   sich    gefiUll   bleibt   stehn  wo  er  steht; 

doch  wer  in  beständigem  Fortschritt 
Zu   bewältigen    sucht    und    so   steigern    die    Kimst^ 

nicht  scheint'sj  dass  selbst  er  gefällt  sich. 

Platen  *). 

JUer  Stand  der  Psychiatrik,  die  Beschaffenheit  der 
zum  Behuf  der  Behandlung  oder  Verpflegung  der  Gei- 
steskranken eingerichteten  Anstalten  pflegt  im  Allge- 
meinen parallel  zu  gehen  mit  der  Förderung  der'Cul- 
tur^  der  ^Civilisation ,  der  Humanität  eines  Volkes  und 
Landes.  Je  gereifter  ein  Staat,  je  bedeutender  das 
Maass  seiner  sittlichen,  socialen  und  politischen  Bildung, 


*)  Wurde  vorläufig  als  Manuscript  gedruckt  bereits  im  Julius 
d.  J.  den  betreffenden  Behörden  zur  Reuntnissuahme  vor- 
gelegt. 
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um  so  höher  auch  das  Interesse^  welches  die  bürger- 
liche Gesellschaft  an  dem  Loose  dieser  Unglücklichen 
unter  den  Leidenden  nimmt.  Als  Beleg  für  diese  aus 
der  Erfahrung  abgeleitete  Wahrheit  diene  uns  zu- 
nächst Grossbritanniens  Beispiel.  In  Grossbritannien^  in 
diesem  ohnehin  an  ^^Asylen"  so  reichen  Lande,  wer- 
den gegenwärtig  zu  Folge*  eines  Beschlusses  der,  das 
Irrenwesen  beaufsichtlgeaden  CofniBjission  nicht  we- 
niger als  14  neue  Grafschaftsanstalten  gebaut.  Das- 
selbe Reich  besitzt  sogar  ein  eigenes  Militär -Irren- 
haus zu  Yarmouth  *). 

In  Deutschland  rodchte  sieh  gegenwartig  kaum 
ein  Land  finden,  welches  in  dieser  Beziehung  so  un- 
gemein der  Nachsicht  bedürftig  ist,  als  unsere  Provinz 
Preussen.  Ich  komme  vom  Rhein ;  der  Abstand  Preus- 
sens,  einer  sonst  doch  an  milden  Stiftungen  nicht 
armen  Provinz,  ist,  wenn  wir  die  Irrenpflege  die- 
ser beiden  aussersten  Gliedmaassen  am  Gesammtkör- 
per  Deutschlands  in  Vergleich  ziehen,  wahrhaft  er- 
staunlich. Nicht,  als  wenn  etwa  die  preussische  Rhein- 
provinz sich  rühmen  dürfte,  ihren  Ständen  ein  zwei- 
tes lUenau  oder  Eberbach  zu  verdanken,  nicht,  als 
wenn  die  dortigen  Pflegeanstalten  nicht  je  eher  je  lie- 
ber geschlossen  zu  werden  verdienten,  um  einem  wür- 
digeren Baue  Platz  zu  machen.    Ich  erinnere  hier  des- 


*)  In  dieser  Hinsicht  bestimmt  in  dem  pretissischen  Staate  eine 
Kabineisordre  vom  15.  Mai  1S99'  Iftr  die  Errichtang  von  Ir- 
renanstalten, »wenn  Beiträge  aus  Staatsfonds  bewilligt  wer- 
den, ausdruckUch  dahin,  dass  eine  bestimmte  AnzaJil  Ton 
FreisteUen  für  gemüthskranke  Militärs  aus  dem  Stande  der 
Unteroffiziere  und  Gemeinen  gegründet  und  ausserdem  die 
Aufnahme  von  Offizieren  gegen  nftssige.  Vergütung  ansfee- 
düngen  werden  soll.  Wie  sich  von  selbst  versteht  wird  von 
nun  an  diese  Bestimmung  mit  der  Aufliebung  der  exirairten 
Stände  und  der  Schöpf^ing  einer  zeitgemässen  Wehrver^- 
sung  ansser  Kraft  treten  müssen. 
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halb  nur  an  die  traurige  Nothwendigkeity  welche  auf 
der  letzten  Veraamnlung  deutscher  Naturforscher  und 
Aerzte  zu  Aachen  den  Section^infuhrer  der  Seclieu 
für  Anthropologte  und  Psychiatrie  antrieb,  bei  der  Con- 
stitairung  dieser  Section  einen  zu  befurclitenden  wohl* 
begründeten  Vorwurf  der  Qäste  seiner  Vaterstadt  da- 
durch abzustumpfen^  dass  er  selbst  sofort,  freilich  zum 
Schrecken  kurzsichtiger  Pfahlbürger,  der  Opposition 
sich  bemächtigte  und,  mit  freier  Anspielung  auf  den 
zeitigen  Zustand  der  Pflegeanstalt  Aachens,  die  man- 
gelhafte Beschaffenheit  der  meisten  Irrenverwahran- 
stalten, welche  Communalanstalten  sind,  unter  Auf- 
forderung an  Aerzte  und  Nicht -Aerzte  zur  Verbes- 
serung solchen  Zustandes  offen  hervorhob.  Wohl  aber 
liegt  eine  Blüthe,  eine  hohe  Blulhe  der  Theilnahmc  an 
dem  Loos  der  Gemüthskranken,  sowie  an  dem  wissen- 
schaftlichen Studium  dieses  edelsten  Gebietes  der  Me- 
dicin  in  der  augenfälligen  Erscheinung  vor,  dass  jene 
eitle  Provinz,  ganz  abgesehen  von  ihrer  für  2()0  soge- 
nannte heilbare  Kranke  eingerichteten  Anstalt  und  von  5 
Pflegcanst alten,  unter  denen  allein  das  Landarroenhaus 
zu  Trier  125  Irre  beherbergt,  in  den  letzten  Jahren 
nicht  wefiiger  als  4  der  Aufnahme  solcher  Leidenden 
einzig  und  allein  gewidmete  Privat anstalten  —  in  Bonn, 
Mors,  EitorP  und  Endenich  —  entstehen  sah  ^).    Ganz 


^  Dergleichen  Er.<icheinaiigen  heknndeu  an  und  für  sich  kei- 
neswegs etwa  die  vorwiegend  grössere  Disposition  einer 
Gegend,  eines  Yolksstammessu  psychischen  Geliirnstdrun- 
gen,  wie  dies  selbst  Aerzte,  die  nicht  Psychiater  sind,  2u 
vermiithen  geneigt  sind.  Man  erinnere  sich  nar  der  anf 
statistische  Ermittelungen  begründeten  Annahme  von  Fal- 
ret,  Moreou  de  Jonn^A  und  Tanchon,  dass  in  Frank- 
reich die  Zahl  der  Seelenstörungen  wie  die  der  krebsartigen 
C^eschwAlste  in  rascher  Steigerung  begriflTen  ist.  Vgl.  dar- 
über 8eit2,  Bemerkungen  über  epidemische  und  endemi- 
sche Krankheitsverhältnisse  CErlangen  18483  S.  18f.    Koin^ 
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anders  in  Preiissen.  Diese  ganze  Provinz,  Ostpreus- 
sen  mit  Litthauen  und  Westpreiissen  zusammenge- 
noromen,  vermag  in  Allem  nur  eine  einzige  Anstalt 
aufzuweisen,  die  Irrenanstalt  zu  Königsberg.  Weat- 
preussen  besitzt  keine  besondere  Anstalt,  daher  denn 
laut  amtlichen  Nachrichten  in  dem  stadtischen  Lazä- 
reth  zu  Danzig  ungefähr  50,  in  dem  städtischen  Land- 
krankenhause zu  8ch\vetz  aber  SO  Seelenkranke  zur 
Noth  untergebracht  werden.  Und  dies  geschieht  für 
einen  so  wichtigen  Zweig  des  Gemeinwesens  bei  ei- 
ner Bevölkerung,  welche  der  der  Rheinprovinz  wenig 
nachsteht  ♦). 


men  hier  nicht  Scheiiigründe  in  Betracht?  In  der  That  eine 
Yergleichung  der  Zunahme  oder  Abnahme  der  Bevölkerung, 
noch  mehr  aber  die  grössere  oder  geringere  Sorgfalt,  mit 
welcher  die  Krankenstatistik  eines  Landes  aufgenommen 
worden,  sind  der  Maassstab,  welcher  snnächst  an  solche  Er- 
scheinungen zu  deren  richtiger  Beurtheilnng  gelegt  sein  will. 
^3  Nach  der  amtlichen  Aufnahme  des  Jahres  1846,  wie  dies 
aus  der  von  dem  Director  des  statistischen  Bureau  in  Ber- 
lin, Dieterici,  herausgegebenen  Uebersicht  der  Bevölke- 
rung des  preussischen  Staats  ersichtlich  ist,  betrug  zu  die- 
ser Zeit  die  Seelenzalü  im 

darunter  Militär  nebst 
847952        Angeiiörigen  9630 


Regierungsbezirk  Königsberg 

d.  i.  in  den  Städten  212991 

auf  dem  Lande  634961 

Regierungsbezirk  Gumbinnen  632356 

d.  i.  in  den  Städten  67587 

auf  dem  Lande  564769 

Regierungsbezirk'  Danzig  405800 

d.  i.  in  den  Städten  117946 

•      auf  dem  Lande  287859 

Regierungsbezirk  Martenwerder  613300 

d.  i.  in  den  Städten  123036 

auf  dem  Lande  490264 

Demnach  die  Bevölkerung  von 
Ostprenssen  und  Litthanen 
Cd.  i.  RB.  Königsberg  und 
GumbinneiO  1,480308 

ferner  von  Westpreussen  (d,  i. 

RB.  Danzig  u.  Marieuwerder^  1,019105 


9481 
149 

2404 

2118 

286 

7063 

7025 

38 

5761 

5667 

94 


12034 
12824 


und    die    Gesammtbevölkerung 
der  Provinz  Preui^sen  '  2,499413 


2485B 
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Die  hiesige  Irrenanstalt^  zunächst  fiir  Kranke  aus 
Osipreussen  und  Litthauen  bestimmt,  bildet  einen  Theil 
des  hiesigen  Löbenicht'schen  Hospitals.  Sie  ist  1789 
an  die  Stelle  der  seit  des  sechzehnten  Jahrhunderte 
unter  der  Aufsicht  eines  „Tollvaters"  stehenden  „Toll- 
Stuben"  getreten,  erhielt  aber  erst  im  Jahre  1816  ihre 
noch  jetzt  bestehende  Organisation.  Ein  bizarres 
Conglomerat  frommer  Stiftungen  und  Wohlthätigkeits- 
anstalten  verschiedenster  Art  leben  hier  ein  Kranken- 
haus, die  Irrenanstalt  und  ein  Frauen-  und  Fräulein- 
stift in  unmittelbarster  Nachbarschaft  ihr  friedliches 
Dasein.  Kranken-  und  Irrenhaus  werden  gegenwär- 
tig von  dem  schon  von  dem  Jahre  1826  ab  bei  letz- 
terem  beschäftigten  Herrn  Kreisphysicus  Dr.  Bern- 
hardi  dirigirt.  Das  Irrenhaus,  den  Schluss  mehrerer 
zu  obigen  Zwecken  bestimmter  Gebäude  bildend,  wird 
nach  vorn  von  einem  kleinen  Hof,  rijckwärts  von  ei- 
nem geräumigen  baumreichen  Garten  begränzt;  hart 
zur  Seite  blinkt  der  Wasserspiegel  de3  Pregels.  Zwei- 
mal bereits  innerhalb  der  letzten  beiden  Decennien, 
zuerst  im  April  1834,  dann  im  Februar  1845,  ist  die- 
ses Gebäude  von  Feuersbrünsten  verwüstet  worden. 
Seit  dem  letzten  furchtbaren  Brande,  der  selbst  meh- 
reren Pfleglingen  dieses  Hauses  das  Leben  kostete  ^}, 
ist  gegenwärtig  nur  die  Hälfte  nutzbar.  Während  die 
Königsberger  Anstalt  früher  noch  gegen  100  Patien- 
ten Aufnahme  zu  gewähren  im  Stande  war,  eine  Fre- 
quenz, welche  bisweilen  selbst  ansehnlich  überstiegen 
wurde  ^^) ,  so  sieht  sich   die  jetzige  Anstalt  darauf 


*)  Ueber  diesen  «weiten  Braild  vgl.  Bernhardi,  Allgemeine 
Zeitsclirift  f.  Psychiatrie  1845.    8.  183  C 

**^  Nach  einer  Mittlieilung  Bernhard  i's  CAUg.  Zeitschrift  für 
Psychiatrie  1845.  S.  2680  vom  Jahre  1845  betrug  der  diirch- 
schnitttiche  Bestand  81 9,  die  mittlere  Zahl  der  jährlichen  Auf- 
nahme 39,,,  die  Summe  der  jährlich  Verpflegten  mithin  121, 1. 
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beschränkt,  höchstens  60  Kranke  unterzubringen.  Acute 
und  chronische  Fälle,  heilbare  und  unheilbare  Kranke 
und  Epileptische  sind  hier  unter  demselben  Dache. ver- 
einigt. Die  Uebelstände  dieser  Anstalt  näher  zu  be* 
leuchten^  würde. nicht  dazu  beitragen  können,  noch  ir- 
gend welchen  erheblichen  Nutzen  zu  stifleu.  Hat 
doch  bereits  der  Director  derselben  in  einem  beson- 
dern Aufsatze  ^)  diejenigen  Mängel  und  Gebrechen 
der  Anstalt,  welche  deren  gedeihlichem  Wirken  und 
Fortbestehen  entgegen  sind  und  nicht  sowohl  durch 
die  innere  Verwaltung,  als  vielmehr  von  aussen  efne 
gründliche  Abhülfe  erwarten  und  erheischen,  offen  auf- 
gedeckt; hat  doch  zunächst  in  Folge  dieser  That  1841 
das  betreffende  Ministerium  den  Ständen  der  Provinz 
gegenüber  mit  Festigkeit  dahin  sich  ausgesprochen,  dass 
die  wegen  ihrer  Lage,  Ausdehnung  und  Einrichtung 
stets  als  mangelhaft  und  unausreichend  anerkannte 
hiesige  Irrenanstalt  durch  den  Brand  im  Jaihre  1834 
zu  einem  blossen  Nothbehelf  geworden  sei.  Man  be- 
denke nun  noch  die  Folgen  der  späteren  Feuersbrunst. 
Um  mich  möglichst  genau  über  die  Masse  des 
vorhandenen,  auf  das  Irren wesen  in  Preussen  bezüg- 
lichen Materials,  sowie  über  den  jetzigen  Stand  des 
schon  seit  Jahren  projectirten  Neubaues  von  i  Pro- 
vinzial- Irrenanstalten  zu  unterrichten,  nahm  ich  mir 
die  Freiheit,  mich  unter  anderem  auch  an  das  hiesige 
Oberpräsidium  zu  wenden.  Der  Oberpräsident  der 
Provinz  Preussen,  gegenwärtig  Präsident  des.  Staats- 
ministeriums, Herr  v.  Auerswald,  hat  die  Güte  gehabt, 
meinen  dessfallsigen  Wünschen  auf  das  bereitwilligste 
zu  entsprechen.  Seine  sofortige  Mittheilung  sämmt- 
Hcher,   die  Errichtung  beider   Anstalten   betreffenden 


*)  B  e  r  u  li  a  r  d  i ,  Bemerkungen  über  die  VerhftltnUse  der  KÖ- 
nigst>erger  Irrenanstalt,  in  Richter'»  Preussisclien  ProWn- 
zialblättern  Bd.  24.  Noveml>erheft  S.  419  ff. 
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Acvw  0OTfii0  ittidi  ifi  tMn  otftfitl  j  swntdMC  iiocf  iIto 
Fre^ftien^;  ifer  /rr«/i  iu  dieser  Provinz  folgende  Noti- 
zen hier  zusammenzustellen. 

Zufolge  eines  Berichtes  der  Regierung  zu  Marien- 
werd^r  stellte  sieh  scbiMi  im  Jahre  18i0  die  Zahl  der 
ausser  den  geeigneten  Krankenanstalten  verpflegten^  in 
höherem  oder  niederem  Grade  gemeingefährlichen  Qe- 
müthskranken   für  den  dortigen  Regierungsbezirk  auf 
61  heraus. '  Indessen  muss  ausdruddich  bemerkt  wer- 
den,   dass    die   dortige  Regierung   es  unterlassen   zu 
miissen  gewähnt  hatte^   die  Zahl  der  ausserdem. noch 
vorhandenen    als  nicht  gemeingefährlich   angesehenen 
Irren  gleichzeitig  ermitteln  zu  lassen,  um  nicht  Ansprü- 
che auf  Unterstützungen   anzuregen,  denen   sie  doch 
bei  dem  Mangel  an  hierzu  geeigneten  Fonds  und  An- 
stalten jede  Berücksichtigung  hätte  versagen  müssen. 
Eine  abermalige  und  zwar  gewissenhaftere,   auf  Ver- 
anlassung   des    Herrn    Oberpräsidenten    v.   Schön    im 
Frühjahre    1841    angestellte  Zählung  ergab  denn  auch 
in  demselben    Bezirke   anstatt  jener  61  nicht  weniger 
als  202  Gemüthskranke;   und   zwar  wurde  unter  die- 
sen  ein   Drittheil   als    gemeingefährlich,     ein   zweites 
Drittheil   als  in   höherem   Grade  lästig  und  das  klein- 
ste Drittheil   als   aus   solchen  Gemütliskranken  beste- 
hend betrachtet,   welche  man  ohne  Besorgniss  wegen 
Gemeingefährlichkeit  in  ihrem   bisherigen  Verhältniss 
belassen   dürfe.     Ein   zu  derselben   Zeit  auch  in  dem 
Regierungsbezirk  Danzig  vorgenommener  Specialnach- 
weis  ergab   die   Anwesenheit«    von   nicht   weniger   als 
157  Irren,  unter  denen  56  sich  befanden,  von  welchen 
insbesondere  vermerkt  wurde,  dass  sie  der  Aufnahme 
in  eine  Irrenanstalt  noch  bedürftig  seien.     Ein  dritter 
am  Schluss  des  Jahres  1842  vorgenommener,  die  ein- 
zelnen von   der   Commune  oder  von  den  Angehörigen 
verpflegten    Kranken    namentlich    ausführender  Nach- 
weis hat  folgende  Tabelle  geliefert: 
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76 
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— 
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Regierungsbezirk 

Marienwerder 

156 

86 

72 

31 

127 

25 

120 

13 

Demzufolge  in 

, 

• 

Westpreussen 

in  Allem 

383 

201 

182 

107 

276 

Im  Regierungsbezirk  Königsberg  wurde  im  Herbst 
1842    laut    amtlich    angestellten   Nachforschungen   ein 
Bestand    von   überhaupt  456  Geisteskranken  ermittelt. 
Männlichen  Geschlechts  waren  hiervon  239^  weiblichen 
217;  318   wurden  als  blödsinnige   lOS  als  wahnsinnige 
30  als  tobsüchtige  ferner  137  als  muthmasslich  heilbare 
319  als  anscheinend  unheilbare  endlich  62  als  gemein- 
gefährlich bezeichnet.     Heil-  und  Pflegekosten  trugen 
von  diesen  im  Ganzen  98,  und  zwar  aus  eigenen  Mit-, 
teln  12,  durch  verpflichtete  Verwandte  86;  unvermö- 
gend dagegen  waren  überhaupt  358,  mit  Ortsbehörig- 
keitsrechten   277,   ohne    solche  81.     Endlich  soll  eine 
in  dem  Regierungsbezirk  Gumbinnen  angestellte'  Zäh- 
lunge wie   die   dortige   Regierung  in  ihrem  unter  dem 
6.  December    1842  an   das   Oberpräsidium    gerichteten 
Schreiben  selbst  ^inräumt^  keineswegs  als  zuverlässig 
anzusehen    gewesen    sein.      Dahin   gehörige   Tabellen 
finden  sich  in  den  mir  zur  Einsicht  mitgetheilten  Ac- 
ten nicht  vor ;  dagegen  füllt  eine  unter  dem  9.  Januar 
1843   in   Betreff  des    eine  Zeitlang  gehegten  Planes, 
die    Provinzial  -  Irrenanstalt  im   Schlosse  zu  Heilsberg 
zu  errichten,  geführte  Verhandlung,  an  welcher  nebst 
der  ständischen  Landarmencommission  für  Ostpreussen 
und    Litthauen    der    Landschaftsrath    Herr  v.  Stra- 
chowsky-!E^lditten  und  Herr  Dr.  Bernhardi  be- 
theiligt wareue  diese  Lücke  folgendermassen  aus.  Hier- 
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nach  war  am  Schluss  des  'Jahres  184S  der  Bestand 
der  Getsteskranken 


s 

1 

Weibl.      1 
Geschl.      1 

■s 

s 

Wahnsinnig  1 

Mnthmassl.  1 
heilbar.      | 

Muthmassl.  1 
unheilbar    | 

a 
1 

Völlig  ohne  1 
Vermögen  | 

in  Ostpreussen 
und  liitthauen 

• 

882 

481 

401 

637 

186 

•    1 

59 

222 

660 

227 

655 

Von  diesen:  481  männlichen  Irren  gehörten  4  dem 
Militärstande  an^  und  zwar  lebten  hiervon  3  im  Re- 
gierungsbezirke Königsbergs  1  in  dem  von  Gumbin- 
nen  ^).  108  Individuen  wurden  als  gemeingefährlich 
erachtet.  Was  endlich  die  beiden*  letzten  Rubriken 
anlangt,  so  waren  68  durch  eigenes  Vermögen ,  17«^ 
durch  vermögende  und  dazu  verpflichtete  Verwandte, 
also  zusammen  887  als  vermögend  angesehen  worden^ 
sich  selbst  zu  verpflegen  und  die  Kosten  für  ihre  Hei- 
lung zu  tragen,  während  477  Personen  sich  mit  Orts- 
behörigkeitsrechten  und  178  ohne  solche  Rechte,  also 
in  allem  655  Personen  als  nicht  dazu  in  Stand  ge* 
setzt  auswiesen. 

Fassen  wir  schliesslich  diejenigen  Rubriken  zu- 
sammen, welche  in  diesen  von  verschiedenen  Behör- 
den nach  verschiedenen  Gesichtspunkten  angestellten 
statistischen  Zählungen  gleichmässig  berücksichtigt 
worden,  so  ergeben  sich  uns  folgende  4  für  die  Irren- 
statistik der  gesammten  Provinz  Preussen  beim  Schlüsse 
des  Jahres  1848  wichtige  Ziffern: 


Ueberhaupt 
Kranke 

Männlichen 
Geschlechts 

Weiblichen 
Geschlechts 

Gemeinge- 
fährlich 

1265 

682 

583 

209 

*)  So  nach  einem  Berichte  der  Regierung  zu  Königsberg  Ab- 
theilung des  Innern  an  das  Oberpräsidium  vom  16.  Novem- 
ber  1842. 
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Ich  wercU  weiter  uni^n  den  Verdacht  begriindeii, 
dass  diese  Ziffern  wahrscheinlich  noch  weit  hioter  der 
Wirklichkeit  zurückgeblieben  sind.  Dennoch  welch' 
ein  trauriges  Resultat  schon^  wenn  wir  nur  obige  Zah- 
lenverhältnisse  als  Grundlage  voraussetzend  die  Meoge 
der  vorhandenen  Hulfsbedürftigea  mit  der  Winzigkeit 
der  zu  ihrer  Verpflegung  besliinniteii  MHtel  in  Vw« 
gleich  ziehen!  Was  ist  aber  die  Folge  solcher  Ver- 
wahrlosung? Die  Folge  ist^  dass  nicht  nur',  was  na- 
türlich die  Hauptsache  ist,  die  Irren  UB«erer  Provins 
zu  ihrem  eigenen  Schaden  die  schweren  Nächtheile 
solcher  Vernachlässigung  empfinden  müssen ,  es  mis- 
sen auch,  wie  dies  schon  von  Seiten  der  Regierung 
urgirt  worden  ist,  weil  in  Ermangelung  geeigneter 
Heilanstalten  die  Zahl  der  Unheilbarea  und  Gemein- 
gef&hrlichen  in  steigendem  Verhaltniss  wächst,  die 
betreffenden  Unglücklichen  den  Gemeinden  andaoemd 
zur  Last  fallen. 

Ganz  natürlich  drängt  sich  uns  an  dieser  Stelle 
die  Frage  auf:  welches  sind  die  Ursaehen^  aas  denen 
die  Psychiatrik  unter  fiesem  geistig  sonst  so  regst« 
men  Volksstamme  eine  verhältnismässig  nur  geringe 
Theilnahme  zu  wecken  wusste,  hinter  anderen  Zwei- 
gen ärztlicher  Wissenschaft  so  weit  zurückbioben 
konnte?  Unstreitig  erklärt  die  Isolirung  dieser  im  Nord- 
osten Deutschlands  gelagerten  Provinz  und  deren  da- 
her spätere  Berührung  durch  die  Bewegung  des  im 
Centrum  Deutschlands  schaffenden  Lebens  einen  TheS 
dieser  Schuld;  zum  bei  weitem  grossten  Theile  aber 
erklärt  sich  diese  Erscheinung  aus  folgenden  zwei 
Thatsachen.  Für's  Erste  ist  ein  grosser  Hemmschuh 
für  öffentliche  Unternehmungen  überhaupt  die  Ver- 
kümmerung des  Wohlstandes  seit  den  letzten  Kriegs- 
jabren,  die  namentlich  seit  der  neuerdings,  ungeachtet 
aller  dynastischen  Beziehungen,^  init  furchtbarer  Con- 
sequenz  von  Seiten  des  russischen  Nachbarn  geschärften 
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wre  alloilhlif  einwaraelnde  Verarmung  dieser 
Previns:  ein  Ereigniss^  welches  aof  die  EiilwickelQng 
der  hiesigen  Irrefqiflege  um  so  lähmender  einwirken 
musste^  als  das  Interesse  für  diese  Pflege  wie  für  die 
hochwichtige  Disciplin  der  Psychiatrik  überhaupt  ein 
erfreuliches  Symptom  der  Humanitätsbesirebungen 
nenester  Zeit  ist.  Zur  Bestätigung  dessen  liefern  die 
mir  vorliegenden  Acten  ein  schlagendes  Zeugnisse  Es 
ist  dies  die  traurige  Rechimation  der  litthauischen 
Commune  Stallupoocn^  welche  in  Folge  der  au  der 
russischen  Gkänse  von  Jahr  z»  Jahr  zunehmenden 
Verarmung  sich  ausser  Stande  gesetzt  erklärte^  scImhi 
die  laufenden  Lasten  anders  als  durch  Anwendung 
der  strengsten  Executivmaassregeln  zu  erschwingen, 
geschweige  denn  die  ausserordentlichen  Beiträge  zur 
Errichtung  der  von  den  Ständen  beschlossenen  Irren- 
anstalt aufbringen  zu  könnend  Noch  betleutender  als 
diese  materielle  Noih  ist  der  Nachtheil>  welchen,  wie 
jeder  Mangel  an  geistiger  Anregung  für  die  Förderung 
einer  edeln  Sache,  so  hier  insbesondere  der  Mangel 
wissenschaftlicher  Anregung  fühlbar  machte.  Was 
fast  unglaublich  klingt. ist  wahr;  die  Hochschule,  an 
welcher  einst  der  scharfsinnigste,  consequen teste  Den- 
ker des  deutsehen  Volkes  lehrte,  in  gewaltiger  Wirk« 
samkeit  von  dem  protestantischen  Norden  her  das 
Licht  der  Kritik  über  das  gebildete  Deutschland  aus« 
giessend,  die  Hochschule,  deren  Lehrstuhl  der  Logik 
und  Metaphysik  nach  Immanuel  Kant  ein  Herbart  be- 
stieg, deren  Schwerpunkt  auch  gegenwärtig  in  der 
philosophit^cheu  Facultät  vorwiegt,  hat  ebensowenig 
von  dieser  Seite  her  ausgehend  die  psychiatrische  For- 
schung zu  nähren  vermocht ,  als  Lehrer  wie  Carl 
Friedrich  Burdach  und  Sachs,  obschen  beide  als  Jün- 
ger Kant's  zu  einer  philosophischen  Anschauung  der 
Natur,  der  kranken  wie  der  gesunden,  und  demzufolge 
zum  Anbau  des  Gebietes. der  Seelenstörungen  natur- 
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gemäss  beruren^  zur  Losung^  dieser  Aufgabe  sich  biir- 
gezögen  fühHen.  Mit  einem  Worte:  Königsberg  be-* 
sass  einst  und  besitzt  noch  gegenwärtig  alle  Ele- 
mente, welclie  eine  Pflanzschule  für  das  Aufblühen' 
eines  irrenärztlichen  Studiums  in  echt  deutschem  Geiste 
versprechen  durften,. und  dennoch  sollten  diese  Ele- 
mente nicht  zu  neuem  Producte  sich  vereinen.  Kant 
und  Burdach  sind  die  Schöpfer  der  heutigen  Anthro- 
pologie, die  besten  Kräfte  Burdaeh's  waren  dem  Bau 
und  dem  Leben  des  Denkorganes  gewidmet,  allein  so 
lange  diese  alt^^rwurdige  Universität  besteht,  i^t  nie 
die  Kenntniss  des  Irreseins,  nie  die  Behandlung  der 
Geisteskrankheiten  besonderer  Aufmerksamkeit  gewür- 
digt worden  *}. 

Wie  für  den  Fortschritt  in  anderen  Diiigjen,  so 
gab  auch  für  eine  wirksamere  Irrenpflege  in  hiesiger 
Provinz  der  Hegierungsantritt  Friedrich  Wilhelm  des 
Vierten,  nachdem  von  Seiten  des  Gouvernements  schon 
seit  dem  Jahre  18S5  \iaederholt  der  Wille,  dass  dem 
längst  gefühlten  Bedürfnisse  zweckmässiger  Irrenan- 
stalten abgeholfen  werde,  zu  erkennen  gegeben  wor- 
den, den  entscheidenden  Anstoss.  Auf  Grund  einer 
die  Sachlage  in  der  That  trefflich  erörternden,  von  dem 
Ministerium  Eichhorn  vorgelegten  Denkschrift  sprach 
der  König  gegen  den  im  Frühjahre  1841  zusam- . 
mentretenden  siebenten  Provinziallandtag  dc^r  Stände 
des  Königreichs  Preussen  unter  Gewährung  einer  be- 
sondern Beihülfe  das  „zuversichtliche  Vertrauen'*  aus, 
dass    dieselben    nunmehr    bald   das  Erforderliche  be- 


*)  Der  Wahrheit  die  Ehre.  Wie  versichert  wird,  so  bewährte 
seiner  Zeit  MetJBger,  nach  Metzger  vorzüglich  Unger  In- 
teresse für  das  Loos  der  irren  Königsbergs.  Letzterem  ge- 
bührt  das  Verdienst,  im  Geiste  eines  humaneren  Zeitalters 
die  äussere  Lage  dieser  Unglücklichen  verbessert,  deren 
Verpifegnng  gehoben  zu  haben. 
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sehliessen  und  zur  Ausführung  des  Beschlusses  die 
geeignete  Einleilung  treffen  wurden.  Zu  diesem  Zwecke 
forderte  das  genannte  Ministerium  in  völligem  Bin« 
verständniss  mit  dem  Herrn  Staatsminister  und  Ober« 
Präsidenten  von  Schön  die  Errichtung  einer  Irrenheil* 
und  Pflegeanstalt  für  die  Provinz  Ostpreussen  und 
Litthauen  und  einer  zweiten  für  Westpreussen.  In 
Betreff  der  Wahl  der  Localität  für  die  in  Ostpreussea 
zu  erbauende  Anstidt  wurde  von  denselben  Behörden 
den  Standen  unter  besonderer  Angabe  der  hierfür  apre«* 
chenden  Motive  die  Nähe;  von  Königsberg  angerathen. 
Als  uns  vorzugsweise  wichtig  hebe  ich  hier  folgende« 
als  fünften  und  letzten  Grund  angeführten  Passus  der 
Denkschrift  wörtlich  heraus. 

,^  Königsberg  ist  der  Sitz  einer  an  praktischen  und 
gelehrten  Aerzten  sowie  an  Sammlungen  ausgezeich- 
neten Universität^  deren  Nähe  für  die  Irrenanstalt  sehr 
wünschenswerth  ist^  gleichwie  die  Nähe  dieser  für 
jene  9  damit  die  Irrenanstalt  später  als  Bildungsanstalt 
für  junge  preussischc  Aerzte  in  der  praktischen  Irren- 
heilkunde möglichst  benutzt  werden  kann." 

Hinsichtlich  der  Wahl  einer  Stadt  Westpreussens, 
in  deren  Nachbarschaft  eine  zweite  Anstalt  anzulegen 
sein  würde,  ward  eine  bestimmte  Ansicht  nicht  ge- 
ausser  t,  nur  die  Nähe  von  Marien  wer  der  zu  besonde- 
rer Berücksichtigung  anempfohlen.  „Ausgeschlossen 
bleibe  jedenfalls",  heisst  es  ausdrücklich,  „die  Nähe, 
einer  Festung  wegen  der  möglichen  Eventualitäten." 

Der  Provinziallandtag  nahm  die  königliche  Propo« 
sition  mit  Bereitwilligkeit  auf.  Nicht  nur  ertheilten 
die  Stände  ihre  Genehmigung  zur  Anlage  zweier  Pro« 
vinztal- Irrenanstalten,  sie  erklärten  sich  auch  bereit^ 
sofort  30000  Thaler  und  eine  gleiche  Summe  in  jedem 
der  folgenden  Jahre  zur  Begründung  solcher  Anstal- 
ten beitragen  zu  wollen. 

leiuchr,  f.  Psychiatrie.   V.  3.  g7 
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Sieben  Jahre  tierea  Friedens  »ind  seitdem  vor«^ 
übergegangen,  und  noch  ist  kein  Stein,  keine  £rd« 
schölle,  wollen  wir  nicht  das  Graben  eines  Brunnens 
hierher  rechnen,  für  den  Bau  der  beideu  Anstalten  in 
Bewegung  gesetzt  worden.  Dennoch  war  maa  kei- 
neswegs mussig.  Am  wenigsten  verdient  die  Regie« 
ruug  den  Vorwurf,  nicht  fortwährend  .den  redlichen 
Willen  2ur  endlichen  VerwirkUchung  des  einmal  ge- 
£assten  Beschlusses  bewiesen  zu  haben,' wie  dies  der 
inzwischen  riesenmässig  ang^eschwoUene  Actenstoss 
sattsam  kund  gicbt.  Aber  das  war  )a  eben  der  Un*- 
segen  des  alten  weitschweifigen,  Zeit  und  Kräfte  un- 
nätz  verzehrenden  büreaukratiscfaen  Geschäftsganges! 
Zwei  Ministerien  und  die  Oberbaudeputation  zu  Ber- 
lin, das  Oberpräsidium,  die  Regierungen  und  die  stän- 
dischen Landarniencommissionen,  mit  und  ohne  beson- 
dere Vcrstärkiiiig,  in  der  Provinz  .selbst  arbeiteten  zu 
demselben  Zweck  zusammen  und  gleichzeitig  sich  ent- 
gegen; Prolestationen,  Remonstrationen  und  Collisio- 
nen,  aber  auch  Monita,  oft  mehrmals  wiederholte,  fan- 
den nach  oben  wie  nach  unten  Statt;  und  nachdem 
nun  endlich  trotz  der  üeberschwemmungcn  und  des 
Misswachses  der  Jahre  1844  und  1845,  trotz  der  Wei- 
gerung der  Stadt  Danzig  und  der  zum  Gebiet  dersel- 
ben gehörigen  ländlichen  Gemeinden,  welche  in  Riick- 
sicht  anf  die  VortheHe  des  Danziger  Lazarethes  die 
Verbindung  mit  einer ,  von  Westpreussen'  zu  errich- 
tenden Anstait  bestimmt  abzuleiuien  und  die  Sorge 
für  ihre  Irren  aHein  zu  übernehmen  vorzogen,  der  Bau- 
fends  bereits  seit  Jahr  und  Tag  zu  einem  solchen  Um- 
fang angewachsen  ist,  dass  hiernach  nichts  im  Wege 
gestanden  haben  würde,  den  Bau  längst  in  Angriff  zu 
nehmen:  was  ist  s das  End - £rgebniss  aller  dieser  bei 
heimlichem  Verfahren  gepflogenen  Verhandlungen  ge- 
wesen? Der  Plan  der  beiden  projectirten  NeutMuten 
ist  noch   heute  niclit  definitiv  erledigt,  die  Wahl  des 
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Ortes  aber,  welcher  denselben  bestimmt  worden,  mini* 
destens  von  zweifelhafter  Gute,  wenn  nicht  dieselbe 
**  nnd  dies  ist  meine  Ansicht  *-  direct  eine  unglück- 
liche genannt  werden  muss.  Indem  ich  in  Nachste- 
hendem meine  Bemerkungen  über  das  in  Rede  ste- 
hende Project  mittheile,  bitte  ich  in  denselben  einzig 
und  allein  den  redlichen  Willen  zu  ei'blicken,  ein  be- 
deutendes öiTentliches  Werk  nach  Möglichkeit  voll- 
kommen und  seinen  Zwecken  entsprechend  in  das  Le- 
ben treten  zu  sehen. 

Die  Einrichtung  beider  Anstalten  beabsichtigt  zu* 
vorderst,  die  absdut  nothwendige  Trennung  der  heil- 
baren von  den  unheilbaren  Kranken  herzustellen.  Aber 
diese  Trennung  soll  nur  soweit  verwirklicht  werden, 
als  zugleich  eine  rehiiive  Verbindung  der  Heil^  und 
der  Pflegean^alt,  wie  sich  solche  in  den  Anstalten 
zu  Hildesheim,  auf  dem  Sachsenberg  bei  Schwerin, 
zu  lllenau,  Prag-^  Halle,  Erlangen  und  Eberbach  vor- 
findet, statthaft  ist.  Die  Gründe  der  ärztlichen  Wis- 
senschaft und  des  Budgets,  welche  für  die  relative 
Verbindung  der  Irrenheil-  mit  der  Irrenverwahrungs- 
anstalt sprechen,  haben  seit  Dam  er ow's  überzeugen- 
der Beweisführung  so  allgemein  Anerkennung  sich  zu 
erwerben  gewusst,  dass  dieses  Princip  hier  keines 
Wortes  zur  ferneren  Vertheidigung  bedarf.  Gehen  wir 
also  an  die  Prüfung,  der  Orte,  welche  gewählt  wurden* 

Wie  wir  vorhin  sahen,  so  hatte  man  bezüglich 
der  hoeaHiäi  für  eine  ostpreussisch-littkauische  An^» 
statt  die  Nähe  von  Königsberg  empfohlen.  Die  Stände 
waren  indess  hierauf  nicht  eingegangen  und  richteten 
dagegen  auf  das  dem  Domcapitel  von  Brmland  eigen- 
thümliche  unbenutzte  und  in  Verfall  gerathende  alte 
Schloss  zu  Heilsberg  nebst  dem  dazu  gehörigen  Gar- 
ten ihr  Augenmerk.  Nachdem  der  Plan,  dieses  Schloss 
und  dessen  Garten  zur  Anlage  und  Einrichtung  einer 
Irrenanstalt  zu  verwenden,  bei  näherer  Untersuchung 

«7  * 
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der  Localilät  sowie  ia  Folge  der  von  dem  Doncftpitel 
erhobenen  Forderungen  als  unausführbar  aufg^^ben 
worden,  so  erliess  die  ständische  Landarmenconiniis- 
sion  für  Ostpreussen  und  Litthauen  eine  öffentlieke 
Bekanntmachung ,  worin  sie  zur  Anzeige  geeigneter 
BausleUen  aufforderte.  Ein  unter  dem  90.  Juli  I84& 
an  den  Major  und  Fesiungsbaudirector  Herrn  v.  ]>e- 
chen  g<$richtetes  Schreiben  giebt  eine  Uebersicht  und 
Kritik  von  nicht  weniger  als  81  Loealiläten,  welche 
nach  jener  Aufforderung  von  verschiedenen  Seiten  der 
Provinz  her  angeboten  worden  waren.  Dabei  verdient 
eine  ausdrückliche  Bemerkung,  dass  als  Haupterfor-*> 
derniss  für  den  Platz  der  beabsichtigten  Anlage  stets 
die  Nähe  von  Königsberg  berücksichtigt  wurde ^  und 
in  der  That  hat  bei  näherer  Nachforschung  mehr  als 
eine  Stelle  in  dieser  Gegend ,  wie  mich  noch  dieser 
Tage  der  einzig  competente  Richter  in  dieser  Sache, 
Herr  Kreisphysicus  Bernhardt,  versichert,  sich  als 
sehr  geeignet  erwiesen,  als  Grundstück  der  ostpreus- 
sischen  Irrenarfstalt  gewählt  zu  %rerden.  Dess  unge- 
achtet ist  mau  zuletzt  von  solcher  Wahl  abgestanden. 
Die  Ursache  war,  dass  inzwischen  in  Folge  einer  end- 
lich der  Volksstimme  gemachten  Coneession  Königs- 
bergs Befestigung  beschlossen  worden  war,  die  Rück« 
sichten  der -Fortification  aber  gegen  die  Anlegung  ei* 
ner  Irrenanstalt  in  der  Nähe  dieser  Stadt,  wenngleich 
ausserhalb  des  Festungsrayons,  Bedenken  erheben 
liessen,  und  diese  Bedenken,  wie  dies  allerdings  in  dem 
Geiste  des  alten  Militärstaates  lag,  die  guten  Grunde 
einer  nicht-militärischen  Sache  ohne  weiteres  zurück- 
treten machten.  „Königsberg  als  Festung",  schreibt 
in  einer  unter  dem  26.  Juli  i845  an  das  Oberpräsidium 
erlassenen  Antwort  der  Baudirector  v.  Dechen*^},  „ist 


*)  AehiiHch  spricht  sich  auch  ein  früheres  Gutachten  desselben 
ans,  an  dieselhe  BeJiörde  anter  dem  12.  Novlb.r  IS44  gerichtet. 
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A  einem  entslehenden  Kriege  einer  Belagerung  aus«» 
geeelzt,  und  dürfte  der  belagernde  Feind,  der  eo^naha 
als  möglich  bei  dem  Schauplätze  der  fortwährenden 
Gefechte^  die  eine  Belagerung  herbeifuhrt,  sein  Laza«- 
reih  anlegen  muss,  wahrscheinlich  das  hierzu  vollstän- 
dig eingerichtete  und  so  günstig  als  möglich  gelegene 
Gebäude  der  Irrenanstalt  einnehmen,  besonders  da  die 
nähere  Umgegend  von  Königsborg  wenig  bewohnte 
Orte  hat,  welche  eine  Lazaretheinrichtung  gestatten, 
und  die  aufbewahrten  unglücklichen  Personen  verja- 
gen und  auf  dem  platten  Lande,  wo  sich  ihnen  kein 
geeignet«^  anderweitiger  Zufluchtsort  darbietet,  allem 
Mangel  Preis  geben.  Bei  einer  anderen  dem  wahr- 
scheinlichen Kriegsschauplatze  nicht  so  nahe  bofindli- 
eben  Anlage  werden  dergleichen  Ereignisse  nicht  so 
leicht  zu  befürchten  sein." 

Abgesehen  von  jener  diesem  Einwände  zu  Grunde 
liegenden,  bei  der  heutigen  Art  der  Kriegführung, 
selbst  w^enn  dieselbe  gegen  Barbaren  gerichtet  sein 
müsste,  wahrlich  nicht  mehr  zu  rechtfertigenden  In- 
humanität, welche  die  Irrenanstalt  desshalb  nicht  in 
die  Nähe  der  Festung  gebaut  wissen  will,  d^roit  der 
Feind  kein  Gebäude  finde,  welches  er  als  Asyl  für 
seine  Verwundeten,  seinfe  Sterbenden  zu  benutzen  im 
Stande  sei,  und  abgesehen  von  der  Möglichkeit,  dass 
das  Fehlen  eines  solchen  tauglichen  Gebäudes  je  für 
den  Feind  eine  Rücksicht  sein  könnte,  die  Belagerung 
der  Festung  Königsberg  zu  unterlassen,  stelle  ich  nur 
folgende  Frage  entgegen:  Lässt^  sich  nicht  dasselbe 
auch  gegen  den  Bau  von  Anstalten  b^i  VVehlau  und 
bei  dem  zwischen  den  Weichselfestungen  Thorn  und 
Graudenz  gelegenen  Schwetz  einwenden?  Müssen 
nicht  vielmehr,  falls  Horden  asiatischer  Ra^e  dieses 
Land  überfluthen  sollten,  bei  Wehlau  und  Schwetz 
befindliclie  Irrenhäuser  schon  früher  in  die  Hand  des 
Feindes  fallen,    als  w«nn  dieselben. in  uamitlelbarer 
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Nachbarscbart  der  Küste  errichtet  sein  wurden?  Und 
müsstea  nicht  diese  vollständig  ausgerüsteten  Liaza- 
rethe  auch  unseren  Heeren  äusserst  willkommen  sein, 
so  lange  der  Kriegsschauplatz  noch  an  dän  Gränzen 
der  Provinz  aufgeschlagen  sein  wird  ?  Soll  aber  über- 
haupt die  Eventualität  einer  Belagerung  preussischer 
Festungen^  sowie  einer  damit  nicht  zu  verhindernden 
Benutzung  preussischer  Irrenanstalten  von  Seiten  des 
Feindes  als  maassgebender  Grund  für  die  Nicht -Er- 
richtung der  letzteren  gelten,  so  würde  es  freilich  lo- 
gischer C^nsequenz  nach  das  Gerathenste  sein,  nie- 
mals eine  Irrenanstalt  iii  dieser  Provinz  zu  errichten. 
Diese  Consequenz  ist  nicht  zu  befürchten,  weil  das 
Princip  falsch  ist.  Auch  die  frühere  Abtei,  jetzige 
rheinpreussische  Irrenheilanstalt  zu  Siegburg,  diente 
in  den  neunziger  Jahren  des  vorigen  Jahrhunderts 
österreichischen  Truppen  als  Hospital;  die  Reste  der 
alten  Befestigung  der  Stadt  Siegburg  werden  zufolge 
einer  Verordnung  des  Kriegsminist eriuros  auch  jetzt 
noch  sorgfältig  conservirt.  Es  unterliegt  keinem  Zwei- 
fel, dass,  im  Falle  am  Rhein  ein  bedeutender  Krieg 
entbrennen  sollte,  die  Kranken  der  innerhalb  der  Ring- 
mauern von  Siegburg  gelegenen  Heilanstalt,  damit  diese 
zu  strategischen  Zwecken  benutzt  werden  könne, 
einstweilen  anderweitig  unterzubringen  sein  würden. 
Bin  ähnliches  Schicksal  würde  auch  Anstalten  wie  die 
zu  Leubus,  auf  dem  Sonnenstein  und  andere  treffen 
können. 

Das  Grundstuck,  welches  nunmehr  als  der  beste 
I^atz  für  die  Anlage  eines  Irrenhauses  für  Ostpreus- 
sen  und  Litthauen  definitiv  bestimmt  worden  ist,  be- 
findet sich  in  der  Nähe  von  Wehlau.  Ungefähr  V» 
Meile  von  dieser  Stadt  entfernt,  in  Paterswalde  unmitr 
telbar  an  der  Alle  auf  einer  etwa  50  Fuss  über  dem 
Spiegel  des  Flusses  befindlichen  Anhöhe,  liegt  ein  Pla- 
teau,  welches   nadi  dem  Gutachten  der  ständischen 
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Landarroencommission  allen  Ansprüchen  für  den  Zweck 
vorzugsweise  entsprechen  solL  Als  besondere  Vor- 
thelle  werden  hohe  und  gesunde  Lage,  ein  fruchtba- 
rer Boden,  anmuthige  Aussicht  und  die  bequeme  V'or« 
bindung  mit  der  Hauptstadt  gerühmt.  Der  darauf  be- 
zügliche an  das  Oberpräsidium  ergangene  Bericht,  vom 
1.  September  1845  datirt,  enth&lt  folgenden  bemerkeos« 
werthen  Passus :  „Herr  Dr.  Bernhardi  hat  ebenfiiUs 
den  Platz  gesehen,  ihn  tauglich  befunden  und  nur 
seine  offene  Lage  nach  Norden  getadelt^  dem  unserer 
Ansicht  nach  aber  leicht  durch  Anpflanzungen  abzu- 
helfen sein  möchte." 

Setzen  wir  den  Fall,  das  ausgesuclHe  Grundstück 
Hesse  in  Wirklichkeit  an  und  für  sich  nichts  zu  wün« 
sehen  übrig,  so  vermag  dies  alles,  nachdem  das  Un- 
gegründete in  dem  Seitens  der  Festungsbaudirection 
gemachten  Einwände  nachgewiesen  worden,  doch  kei- 
neswegs den  Entschluss  zu  rechtfertigen,  welchem 
zufolge  die  frequen teste  Irrenanstalt  der  Provinz  dem 
Bereich  der  Universität  entzogen  werden  soll.  Ja  die- 
ser Entschluss  klingt  gerade  in  jetziger  Zeit  wie  Iro- 
nie, wenn  man  bedenkt,  dass  die  heulige  Zeit  mehr 
denn  je  innige  Durchdringung  von  Wissenschaft  und 
Praxis,  eine  rationelle,  an  den  Fortschritt  der  Hülfs- 
wissenschaften  dicht  sich  anlehnende  Behandlung  der 
Irren,  und  specielle  Vertretung  der  Psychiatrik  als  ei- 
nes wichtigen,  bisher  nur  zu  sehr  verkannten  und 
vernachlässigten  Zweiges  der  praktischen  Medicin  auf 
unseren  Universitäten  anstrebt.  Man  wende  nicht  ein, 
dass  erst  vor  kurzem  noch  die  badische  Anstalt  von 
Heidelberg  nach  dem  keineswegs, nahen  lUenau  ver- 
legt wurde.  Die  Entfernung  einer  der  Isolirung  und 
Freiheit  bedürftigen  Anstalt  aus  der  Mitte  einer  leb- 
haften und  beengenden ,  die  ärztliche  Wirksamkeit 
eben  deshalb  beeinträehtigenden  Stadt  war  nicht  min- 
der in  Baden  wie  jetzt  hier  in  Preussen  gerechtfertigt ; 
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aber  gereehirerligt  ist  danim  bei  wefitom  »och  mdit, 
dass  die  badische  Anstalt  Dach  Illenau,  die  ostpreus-* 
sisch-Utthauische  .nach  Wehlau  exiliren  musste.  Die 
badische  Anstalt  ist,  obschon  dem  badischen  Lande 
ungleich  grössere  Verkehrmittel  zu  Gebote  stehen^ 
als  unserer  Provinz,  dennoch  für  die  badischen  Lan- 
desuniversitäten ,  beziehungsweise  für  die  Ausbildung 
junger  Aerzte  in  d^r  Seelenheilkunde,  so  gut  wie  ver- 
loren. In  noch  höherem  Grade  würde  dies  bei  einer 
in  der  Nähe  von  Wehlau,  d.  i.  etwa  7  Meilen  yon  Kö« 
nigsberg  entfernt  gelegenen  Anstalt  der  Fall  sein 
müssen,  in  einem  Klima,  dessen  langdauernder  uncl 
harter  Winter  regem  Verkehr  wahrlich  nicht  gunstig 
ist.  Dem  Arzt  und  akademischen  Lehrer  möge  es 
gestattet  sein,  diesen  Uebelstand  noch  besonders  zu 
beleuchten. 

Die  Benutzung  einer  Irrenheilanstalt  im  Interesse 
des  klinischen  Unterrichtes,  mit  einem  Worte  die  Ein^ 
ricktung  eines  psychiatrischen  Clinicums  hat  natur- 
lich, wie  jede  Sache,  ihre  Schatten-  wie  ihre  Licht- 
seiten. Wiederholte  Erfahrungen  und  Erörterungen  ^) 
haben  schon  für  eine  Verbindung  mit  der  Universität 
entschieden.  Ich  halte  es  für  angemessen,  das  £r- 
gebniss  der  neuesten  auf  dem  hessen-darmstädtisohea 
Landtage  von  1845  über  diese  Frage  gepflegenen^  in 
der  deutschen  Zeitschrift  für  Psychiatrie  bis  jetal 
noch  unerwähnt  gebliebenen  Verhandlungen  als  das 
jüngste  Zengniss  hier  mitzutheilen. 

Schon  auf  dem  Landtage  von  1835  — 1836  hatte 
der  Abgeordnete  Ritgen  von  Giessen  mit  Rücksicht 
auf  die  Localität  und  sonstige  Mäpgel  ^des  Hospitate 
Hofheim  den  Antrag  gestellt,  die  Staatsregierung  zu 
ersuchen,  für  ein  an  der  Laiideaui)iversitat  zu  erjrich« 


*")  Vgl.  Damerow,  aber  die  retettve  Verbiaduni;  der  Irren« 
HeU-  ttad  PflegeäBstalteii  CJUeipsig  1840}^  S,  198  f. 


iendes  Hospital  (ur  bdibare  Irre  einen  Plan  mit  Ko« 
aleaübersdilag  vorsulegeu^  damit  ^  wenn  diese  Kostea 
nicht  2U  erheblich  seien,  Mittel  for  deren  Deckung 
bewiltigt  würden«  Die  zweite  Kammer  hatte  diesen 
Antrag  mit  Überwiegeoder  Majorität  zum  Bescbluss 
erhoben,  die  erste  Kammer  indess  einstimmig  dem  Be- 
scbluss der  zweiten  ihren  Beitritt  versagt.  Die  bei 
den  Berathungen  der  ersten  gegen  den  Beschluss  der 
zweiten  Kammer  entwickelten  Gründe  zeugen  von 
So  merkwürdiger  Unkenntniss  und  verrathen  eine  so 
eigenthümliche  Logik,  dass  ich  mich  gern  bescheide, 
Liiebhaber  des  Zweikammersystems  auf  die  im  Druck 
erschienenen  Landtagsverhandiuogen  hiermit  verwie« 
ami  zu  haben. 

Auf  dem  hessischen  Landtage  des  Jahres  1845 
erneuerte  der  Abgeordnete  Wolff  den  Ritgen'schen 
Antrag  seinem  ganzen  Inhalte  nach.  Zur  Motivirung 
seiner  Proposition  führte  der  Antragsteller  unter  an* 
derem  auch  namentlich  an:  „es  werde  durch  Errtch* 
tung  einer  Irrenheilanstalt  zu  Giessen  angehenden 
Aerzten  Gelegenheit  geboten,  sich  für  ihren  künftigen 
praktischen  Wirkungskreis  -  zur  Heilung  von  Geistes- 
kranken auszubilden.  Wohl  sei  auf  dem  Landtage  von 
1835 — 1836  die  Ansicht  geäussert  worden,  die  Be- 
handlung Geisteskranker  durch  angehende  Aerzte  könne 
die  Erfolge  eher  erschweren,  als  fördern;  allein  die 
dieser  Ansicht  zu  Grund  liegenden  irrigen  Unterstel- 
lungen, liessen  sich  auf  alle  ähnliche,  von  angehenden 
Aerzten  benutzt  werdenden  Anstalten,  Gebärbäuseri 
Kliniken  u.  s.  w.  übertragen.  In  allen  Anstalten  die- 
ser Art  werde  die  Thätigkeit  der  Schüler  durch  die 
Leitung^  und  Aufsicht  der  Lehrer  bedingt  und  durch 
die  Hausdisciplin  beschränkt.  -*-  In  einer  Irjrenanstalt 
an  der  Univcrrsität  lasse  sich  eine  umfassendere,  mehr 
wissensehaftliebe  Behandlung  der  Kranken  erwarten; 
gerade  dieser  Zweig  der  Heilkunde  \verde  durch  eine 
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solche  Anstalt  gewinnen  und  den  weniger  bemittelten 
Aersten  von  Talent  für  diese  Sphäre  im  Inlande  Ge- 
legenheit zur  Ausbildung  geboten.  —  Eine  gute  der- 
artige Anstalt  in  Giessen  werde  sowohl  ausländische 
Mediciner  anziehen^  als  auch  veranlassen,  dass  wohl- 
habende Geisteskranke  aus  dem  Inlande  (die  jetzt 
meist  in  kostspielige  ausländische  Institute  der  Art 
gebracht  würden)  und  reiche  Ausländer  die  Anstalt 
benutzten/'  Der  über  diesen  Antrag  von  dem  Ab- 
geordneten Hardy  im  Namen  des  begutachtenden  Aus- 
schusses erstattete  Bericht  glaubte  diesen  Gründen 
noch  die  Versicherung  hinzufügen  zu  müssen,  „dass 
sehr  gewichtige  und  competente  Stimmen  in  Deutsch- 
land, Frankreich  und  England  sich  für  die  Nützlich-» 
keit  einer  Verbindung  der  Irrenheflanstalten  mit  und 
deren  Benutzung  zum  klinischen  Unterrichte  ausge- 
sprochen haben  ^  und  dass  gewiss  die  hierdurch  be- 
zweckte praktische  Ausbildung  angehender  Aerzte  im 
Fache  der  Psychiatrie  die  lebhafteste  Berücksichtigung 
verdient,  indem  die  täglidhe  Erfahrung  lehrt,  dass  gar 
mancher  Geisteskranker  dem  Irrenhause  übergeben 
werden*  muss,  der,  weil  er  den  Händen  eines  in  der 
Seelenheilkunde  unerfahrenen  Arztes  anvertraut  war, 
in  einem  Zeitpunkte,  wo  vielleicht  noch  Rettung  mog* 
lieh  war,  durch  verkehrte  Behandlung  unheilbar  wurde." 
So  urtheilte  eine  Commission  von  Nicht-Aerzten. 
Die  Triftigkeit  dieser  Gründe  wird  dereinst  in  d€»ii- 
selben  Maasse  in  Hessen ->  Darmstadt  ihre  siegende 
Kraft  bewähren,  wie  sie,  auf  die  hiesigen  Verhältnisse 
angepasst,  so  hoffen  wir,  in  unserer  Provinz  anerkannt 
werden  wird.  Die  Irrenanstalt  nach  Wehlau  verlegt 
würde  sich,  von  dem  Tage  ihrer  Eröffnung  an,  jener 
köstlichen  Vortheile  beraubt  sehen,  welche  die  An- 
stalten zu  Berlin,  Prag,  Halle,  Siegburg  undHornheim 
bei  deren  mannigfacher  persönlicher  Beziehung  zu  be-* 
Bachbarten  ärztliclien  Körperschaften  und  der  auf  solche 
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begrundeteE  g^stigen  Wechselwirkung  «asEeichnety 
wie  sie  andererseits  die  sowohl  für  die  Leistungen 
der  Anstalt  selbst^  wie  für  die  gedeihliche  Fortbilduog 
der  Psycbiatrik  als  Wissenschaft  gewöhnUchen  Nach- 
theile isolirt  gelegener  Anstalten  befürchten  lässt.  Mit 
einem  Worte:  Irrenheilanstalten  in  der  unmittelbaren 
Nachbarschaft  einer  medicinischen  Facultat  oder  einer 
grossen,  ein  bedeutendes  ärstliches  Personal  aufwei-« 
senden  Stadt  besitzen  vorzugsweise  die  JMittel,  sind 
hierdurch  dazu  berufen^  Musteranstalten,  Pflanz-  und 
Bildungsschulen  für  Irrenärzte  und  psychiatrische  Stu- 
dien zu  werden,  während  die  zu  einsam  gelegenen, 
von  jedem  anregenden  und  wissenschaftlich  fortbil- 
denden Verkehr  abgeschnittenen  Anstalten  den  Arzt 
der  GeAthr  aussetzen,  einseitig  zu  werden  und  in 
seiner  Thätigkeit  nachzulassen,  dem  katholischen  Land- 
geistlichen  gleich  zu  verbauern  und  zu  versauern. 
Wäre  dieser  Grundsatz  bei  der  Errichtung  der  Irren- 
häuser überall  festgehalten  worden,  die  Irrenheilkunde 
würde  einen  ungleich  höheren  Rang  unter  den  medi- 
cinischen  SpecialdiscipUnen  einnehmen,  als  gegenwär- 
tig der  Fall  ist« 

Nicht  weniger  müssen  Universität  und  Stadt  Kö- 
nigsberg gegen  den  Bau  bei  Wehlau  Protest  einlegen. 
Die  Albertus-Universität  besitzt  in  dem  Umstände,  dass 
sie  in  einer  volkreichefi,  eine  bedeutende  Armenpraxis 
gewährenden  Stadt  gestiftet  worden,  die  ersten  und 
vorzüglichsten  Elemente  zur  Schöpfung  einer  medici- 
nischen  Facultat  ersten  Ranges;  die  Grundidee  der 
gegenwärtigen  politischen  Umwälzung  lässt  erwarten, 
dass,  nachdem  nach  Ueberwindung  einer  unvermeidli- 
chen schweren  Krisis  diese  Gränzprovinz  einst  wirk- 
liche Nachbarn  erhalten  haben  wird,  deren  Universi- 
tät einer  bisher  noch  nicht  gekannten  Frequenz,  sowie 
der  Losung  eines  jetzt  freilich  tiefbegrabenen  hohen 
Berufes   zur  Verherrlichung   deutscher  Wissenschaft 
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theiHiaftig  werde.  Leider  ist  bis  zu  den  jüngsten  Ta« 
gen  hinab  diese  Zukunft  wenig  oder  selbst  gar  nidit 
festgehalten  worden.  Statt  bei  dem  Neubau  eines 
naturliistorischen  Museums  und  Clinicums  zuvörderst 
auf  möglichste  Concentrirung  aller  dem  mediciniscben 
Unterrichte  bestimmten  oder  noch  zu  bestimmenden 
Institute  zu  dringen,  sind  diese  Institute  nach  und 
nach  isolirt^  ohne  Berücksichtigung  eines  gemeinsam 
leitenden  Grundgedankens  errichtet  worden.  Desto 
grösser  die  Verpflichtung,  wenigstens  jetzt  noch  ein-^ 
zulenken  und  aus  der  Verlegung  der  ostpreussisch* 
Ktthauischen  Irrenanstalt  in  Königsbergs  Nähe  eine 
Art  Lebensfrage  zu  machen. 

Sowie  es  Pflicht  war,  auf  das  Unpassende  der  ge- 
troffenen Wahl  des  für  die  Irrenheil-  und  Irrenpfiege« 
anstatt  Ostpreussens  zu  bestimmenden  Ortes  bei  Zei- 
ten aufmerksam  zu  machen,  so  halte  ich  es  nicht  min- 
der für  Pflicht,  auch  hinsichilich  des  Bauplanes  einige 
Bemerkungen  zur  geneigten  Berücksichtigung  vorzu- 
legen. 

Die  Plane,  nach  jenem  für  die  Irrenheil-  und  Pflege- 
anstalt der  Provinz  Sachsen  entworfen,  versprechen 
ein  wohleingerichtetes,  den  Anforderungen  der  heuti- 
gen Wissenschaft  im  Allgemeinen  genügendes  Ge- 
b&ude.  Das  Beamtenpersonal  werden  der  Director, 
ein  zweiter  Arzt,  ein  Wundarzt  und  zwei  jüngere 
Assistenzärzte,  ein  Inspcctor  und  ein  Oekonom  bilden; 
sämmtliche  Beamten  erhalten  ihre  Wohnung  in  den 
Anstaltsgebäuden  selbst«  Bei  einer  Frequenz  von  S50 
Kranken  soll  ein  Wärterpersonal  von  etwa  98  Indi- 
viduen, die  Oberwärter  und  Ober  Wärterinnen,  Bade- 
meister und  Badefrauen  mit  eingeschlossen,  beschäftigt 
werden.  Sämmtliche  Anstaltsgebäude,  10  an  der  Zahl, 
würden  ein  Ganzes  von'  der  Form  eines  länglichen 
Vierecks  darstellen :  ein  Gebäude  für  das  Directorium, 
4  AttStaltsgebäude,  %  besondere  Stationen  für  die  Tob- 
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räc^ligen,  jedes  derselben  auf  8  Zellen  berechnet,  ein 
Oekononviegebände  nebst  Badeanstalt  und  Kranken« 
Station^  S  Wirthsehaftsif^ebaode.  Während  die  Ge- 
bäude für  die  nicht  unruhigen  Kranken  2  Stockwerke 
(d.  h.  Erdgeschoss  und  etil  darüber  stehendes  Stock* 
werk}  erhalten  sollen^  sollen  die  Gebäude  für  Tob- 
suchtige eittst5ckig  werden.  Es  ist  die  Absicht,  die 
Beleuchtung,  was  einen  wesentlichen  Vorzug  vor  vie* 
len  anderen  Anstalten  bilden  würde,  durch  Gas  zu  be« 
werksteUigen.  Besonders  erfreulich  war  mir  su  erfah- 
ren^ dass  auch,  worauf  ich  einst  als  wesentlichen  Be- 
standtbeil  eines  wohteingerichteten  Irrenhause»  hinge* 
wiesen  ^),  die  Einrichtung  eines  Laboratorioms  be- 
schlossen worden.  Ob  indess  gerade  die  Nähe  von 
Wehlaü  geeignet  ist,  zur  Benutzung  dieses  Labera- 
toriuiBS  wesentlich  anzuregen  ?  Wird  nicht  im  Gegen-» 
theil  diese  Enifernung  von  der  Universität  jenes  zeit-* 
geroässe  Institut  mindestens  theilweise  illusorisch 
HMicben? 

In  Betreff  anderer  Punkte  kann  ich  weniger  bei- 
stimmen. Ich  beschränke  mich  hier  darauf,  als  Bei- 
spiel die  projcctirte  Einrichtung  der  Tobzellen  anzu- 
führen, welche  unfreundlich  ausfallen,  den  heutigen 
Ansichten  von  der  Behandlung  Tobender  zuwiderlau- 
fen würden.  Ich  vermisse  dunkle  gepolsterte  Zellen, 
dergleichen  die  Anstalten  Englands  eingeführt,  der- 
gleichen bereits  ausserhalb  England,  z.B.  in  der  Irren- 
anstalt zu  St.  Petersburg,  nachgeahmt  worden  sein  sol- 
len. Noch  andere  Fragen  sind  dem  von  dem  besten 
Streben  für  möglichste  Vollkommenheit  seiner  Anstalt 
beseelten  Baumeister,  dem  hiesigen  Landbaumeister 
Herrn  Uhrich,  selbst  noch  Controverse.  Hinsichtlich 
der  Frage,  ob  ^ie  Luft-  oder  die  Wasserheizung  den 


*^   In  der  Allgemeinen  S^eitsebrift  f.  Psjxhiatrie  1846.   8.  »3. 
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Vorzng  verdiene^  hat  derselbe  sieh  jetet  in  Rockäclit 
auf  den  Kostenpunkt  für  ersiere  entschieden» 

Diese  und  andere  Zweifel ,    welche  auszufuhren 
hier  nicht  der  angemessene  Ort  sein  würde^   regten 
von  neuem  lebhaft  die  Brinnerung  an  einen  Gedanken 
an,  den  mein  ehemaliger  Amtsgenosse  in  der  Heilan- 
anstalt    Rheinpreussens,    der  zweite  Arzt  derselben, 
Dr.  Pocke,   wiederholt   gegen    mich   ausgesprochen: 
die    Nothwendigkeit    einer   nach   dem  Vorgange  und 
Muster  Grossbritaniens  gebildeten,    auf  dem  Grund-* 
satze  d<sr  Selbstverwaltung  zu  gründenden  Central'- 
behörde  für  das  gesammie  Irrentoe$en  des  preussi- 
sehen   Staates.     Es  fehlt  uns  eine  Behörde^  welche, 
aus  tüchtig  gebildeten  Irrenärzten,  Juristen  und  Tech- 
nikern,  mit  einem  Worte  aus  Sachkennern  zusammen- 
gesetzt, mit  staatlicher  Autorität  die  Oberaufsicht  über 
sämmtliche  notorisch  als  Irre  erklärte,  mithin  des  öf- 
fentlichen  Schutzes    ganz   besonders  bedürftige  Indi- 
viduen fuhrt,  Welcher  ausserdem  aber  die  höchste  Com- 
petenz  in  allen  das  Irren wesen  und  die  Pflege  der  Ir- 
ren   belreifenden   Angelegenheiten    gesetzmässig    zu- 
stehen muss.    Eine  zeitgemässe,  an  die  Stelle  der  al- 
ten verrotteten  Bestimmungen  des  preussischen  Land- 
rechtes  tretende   Gesetzgebung,    dem  zeitigen  Stand- 
punkte der  ärztlichen  Wissenschaft  entsprechend,  so- 
wie die  Anordnung  einer  von  Zeit  zu  Zeit  durch  das 
ganze   Land   nach  gewissen  Principien  vorzunehmen- 
den Irrenzählung,  würde  ebensowohl  zu  den  Aufgaben 
einer  solchen  Commission  gehören,  wie  die  Begutach- 
tung über  Neubau  und   Einrichtung  einzelner  Anstal- 
ten.   Selbst    die  von  F.  Nasse  ^3   vor  einiger  Zeit 
gemachte  Proposition,  zur  Entscheidung  über  die  Heil- 
barkeit oder   Unheilbarkeit  des  Irreseins  eigenen  aus 
Männern   vom  Fache  zu  bildenden  Commissionen  das 


^>  F.  Nasse,  Allg.  Zeitschrift  t. Psychiatrie  1846.    S. 589 ff. 
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Soperarbiiriam  über  'die  Beschlüsse  der  einBelnen  An- 
stalten einzuräumen  y  erscheint  in  weniger  aufTalleiH* 
dem  Lichte^  ja  verdient  ernstlich  in  neue  Ueberleguag 
gesogen  su  werden^  wenn  solcher  Beruf  nur  als  ein 
Attribut  der  nach  obiger  Idee  einzurichtenden  Cen- 
tralcommission  zu  schaffen  'sein  würde.  Ein  Theil  der 
gegenwärtig  noch  die  Provinzial-Irrenanstalten  inspici« 
renden,  nach  dem  Geist  des  bisherigen  büreaukrati«* 
sehen  Verwaltungssystemes  zusammengesetzten  Vor- 
waUungscommtssionen  kann  vom  Irrenwesen  gerade 
so  wenig  etwas  verstehen,  wie  mancher  Dom&nenrath 
jetzt  im  Stande  ist,  in  Domänenangelegenheiten  zu  ur^ 
theilen,  ,,weil  er  trotz  aller  seiner  Gelehrsamkeit  ein 
Zwiebelfeld  von  einem  Kartoffelfelde  nicht  zu  unter-« 
scheiden  vermag."  Soviel  versteht  auch  ein  BUnder 
von  der  Farbe.  ,,Auch  konnte  nur  bei  der  zur  Zeit 
gültigen  Zusammensetzung  der  Verwaltungscommis«* 
sionen  das  kaum  Mögliche  möglich  werden,  dliss  vor 
wenigen  Jahren  ein*  pfäffisches  Ritterthum  es  unter- 
nahm, die  Existenz  einer  der  ersten  Irrenheilanstalten 
Deutschlands  in  Frage  zu  stellen,  —  anderer  Bei- 
spiele nicht  weiter  zu  gedenken."  Wenngleich  dem« 
nach  jetzt,  wo  der  Staat  plötzlich  in  allen  seinen  Krei- 
sen mit  dein  Fall  eines  bevormundenden  Regierungs- 
systemes  eine  vollständige  Reorganisation  von  der 
Wurzel  aus  erfahren  soll,  der  Tag  für  Preussen,  für 
ganz  Deutschland  angebrochen  ist,  welcher  die  Erfül- 
lung des  in  Rede  stehenden  Bedürfnisses  befördert, 
so  dürften  doch  Vorschlag,  Beschluss  und  That  sich 
nicht  sogleich  auf  dem  Fusse  zu  folgen  vermögen« 
Ohne  deshalb  auf  eine  noch  durchaus  unbestimmte^ 
im  Reiche  des  Gedankens  liegende  Zukunft  verweisen 
zu  wollen,  werde  ich  mir  gestatten,  am  Schluss  die- 
ser Denkschrift  vor  der  Hand  einen  Vorschlag  zu 
empfehlen,  dessen  Annahme  einen  Ersatz  für  den  frag"» 
liclien  Mangel  in  Aussicht  stellen  würde« 
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Fassen  wir  den  Kosfenpunkt  ins  Auge.    In  die* 
ser  Bestehnng  ist  zu   grosse  Peinlichkeit  und  Eng-* 
herzigkeit    als   geAhrlich  mit  Ernst  zu  widerrathen. 
Nicht,  als  ob  nicht  zu  bedenken  wäre,  wie  gerade  die 
jetzigen  Zeilen  jede  nicht  dringend  nöthtge  Ausgabe 
zwückweisen,  auf  eine  Beschränkung  sdbst  nothwen- 
diger    Bedurfnisse     sinnen    lehren.      Allein   es   giebl 
Ghrnnde,  welche  solche  Bedenken  überwiegen.     Wenn 
es  sich   darum  handelt,   dass  eine  Anstalt  zum  Heil 
der  unglücklichsten  unter  den  Sterblichen,  zum  Besten 
derjenigen  Staatsangehörigen,  welche  des  edelsten  gei- 
stigen Gutes,  des  ersten  aller  Güter  überhaupt,  ihres 
Verstandes,    beraubt   sind,    möglichst  zweckents^re-« 
ehend  errichtet  und  onterhalten  werde,    so  darf  der 
Kostenpimkt  nur  untergeordnete  Berücksichtigang  fin- 
den.   Je  weniger  bisher  in  diesem  Lande  für  die  Ir- 
ren pfiege  geschehen  ist,  um  so  grosser  die  Verpäich- 
tong,  eine  alte  Schuld  in  möglichst  liberaler  Weise 
abzutragen.    Eine  Vergleichung  der  jSummen,  welche 
in  unserem  Staate  die  Provinzialstände  der  Hbcinpre- 
Tina,  der  Provinz  Sachsen  und  Sciilesien,  weleheicleine 
deutsche  Staaten,  wie  Baden  und  Nassen,  für  diesen 
Zweig  der  Staatsgesnndheits-,  beziehungsweise  Wohl* 
th^tigkeitspflege  bewilligt,  diene  ungefähr  als  Maass- 
Stab  für  die  Opfer,  zu  welchen  sich  die  Provinz  Preus- 
sen   bereit  erklären  muss.     Da  die   schon  begonnene 
Reorganisation  des  Staates  auch  eine  felgerichtige  Um- 
wandlung unserer  Provinzialstände   nach  sich  ziehen 
wird,   so  dürfen  wir  wohl  die  Hoffnung  hegen,    dass 
eine    zeitgemässe   Reform    dieser   Institute  auch   der 
Pflege  des  Irren wesens  neues  Interesse,  neue  Hülfs- 
quellen  *  zufuhren  werde.      Eins  aber  möge  man  vor 
Allem  festhalten.     Indem  ich  mich  nämlich  jedes  Vo- 
tums  enthalte,   wiefern   der  jetzige  Bauplan  der  An- 
stalt zu  Paterswalde  bezuglich  der  Kosten  irgend  wel- 
che  Veränderung   wünsciienswerth   erscheinen    läset. 
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stalle  ich  hier  elleia  nie  eraie,  dtireh  die  KrtebruDg 
früherer  Bauten  gerechtfertigte  Finanxregel  ia  daa 
Vergrund;  dasa  die  beate  Eraparuog  beim  Bau  wiea 
Irreuhauaea  ein  Bauplan  iat^  welcher  die  Erforderniaae 
und  Anapruehe^  die  man  nach  dem  Standpunkte  der 
Jetatxeit  an  wohleingerichtete  Irrenanatahen  eu  ma« 
chen  berechtigt  iat^  in  vollatem  Umfange  berückaichtigt; 
Die  kostapieligen  Umbauten  und  aonatigen  Veranda^ 
iwigen,  SU  denen  man  eben  jetat  in  neueiageriohte«» 
ten^  nach  den  apecieUen  Angaben  und  unter  der  Lei« 
tung  hochachtbarer  DirigMiten  in'a  Leben  getretener 
deutacher  Anataiten  zu  achreiten  aich  genöthigt  aieht^ 
Bind  die  warnenden  Belize  für  meine  Behauptung. 

Ein  «0  ilringepdea  Bedurfniaa  die  wahrlich  acboa 
9m  lange  hiaauageachobene  Errichtung  einer  relativ 
verbundenen  Irrenheil-  und  Pflegeanatalt  für  Qat« 
preuasen  und  Litthauen  auch  iat,  ao  wage  ich  ea  den« 
noch,  weil  diene  Sache  mir  wichtig  ist,  gegen  die  aa« 
fortige  Auafiuhrufig  der  achon  ven  Amtawegen  be<- 
saUosaeaen  Pläne  hiermit  su  proteatiren.  Ist  es  doch 
beaaer,  daaa  dieaer  Bau  nach  einen  ferneren  karaaea 
AttfiM^hub  erleide,  als  daaa  voreilig  ein  Fehler  begi 
gen  werde,  dessen  Folgen  für  Jahrhunderte  hinans^ 
neue  Anatalt,  die  Universität  und  soBMt  die  leidende 
Mensohheii  der  ProviiüB  zu  empfinden  haben  wurden. 

Wenden  wir  una  nunmehr  zur  Beapre<Aung  der 
Frage,  auf  welchem  Punkte  zur  Zeit  die  Angelegm» 
h^t  der  für  Westfiremaen  beMmmUn  IrrenhM'»  uh4 
Vßegeamiidt  sich  befindet. 

F6r  Weaipreusaan  wurde  urepräagKch  von  Sei^ 
tan  d^  Provvi9»al^ftande  mit  alleiniger  Rückaielit  auf 
die  Koataneraparniaa  die  Errichtung  einer  Irrenheil* 
anstalt  bei  Schwatz  und  deren  Verbindung  mit  dem 
dort  schon  seit  lange  bestehenden  grossen  Landarmen-» 
und  Krankenhanse  beantragt.  Gegen  diesen  Antrag 
waren  jedoch   von   $lem   Miniaterium  Eichhorn   aehr 

ZciUcbr.  f.  PsydiU  Iric.  V.  3.  S8 
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richtige  Bedenken  erhoben  worden»  Dasselbe  wandte 
n&mlich  vorsügUeh  ein,  dass,  abgesehen  von  der  ge-* 
ringen  Bedeutnng  etwaiger  Ersparnisse,  einerseits  die 
Landkrankenanstalt  nach  Eröffnung  der  Irrenheil-  und 
Pftegeanstalt  als  lästiges  Beiwerk  dieser  angesehen 
und  dirigirt  werden,  also  wahrscheinlich  an  Werth, 
Bedeutung  und  Wirksamkeit  verlieren  würde,  ande- 
rerseits auch  der  Irrenheil*-  und  Pflegeanstalt  ein  un^ 
ftbersteigliches  Hinderniss  sich  entgegenstellen  <  wiirde, 
für  deren  mogliclist  volle  und  selbständige  Organisa- 
tion, Direction  und  Wirksamkeil  im  Allgemeinen  wie 
insbesondere-  für  ^ie  gleichfalls  unerlässliche  Einheit, 
Einfachheit  und  Ordnung  in  der  Verwaltung.  Ja  das 
Minisiterium  nahm  keinen  Anstand,  schliesslich  dahin 
i^ch  zu  erklären,  dass  nach  der  übereinstimmenden 
Erfahrung  des  In-  und  Auslandes  die  Verbrndung  der 
westpreussischen  Irrenheii-  und  Pflegeanstalt  mit  der 
Landkrankenanstalt  zu  Schweta  als-  ein  Rücksdirltt 
BU  bezeichnen  sein  würde.  Dess  ungeachtet  geneh«- 
migte  der  Landiagsabschied  vom  30.  Docember  1843 
die  Auswahl  des  Ortes  und  die  Verbindung  beider  An-» 
stalten  hinsichtlidi  Dh-ection  und  Oekonomie,  uni«r 
der  Bedingung,  „dass  die  Zulassigkeit  und  Zweck«* 
mässigkeit  einer*  solchen  Gemeinschaft,  unbeschadet 
der  im  Uebrigen  nothwendigen  Trennung  beider  An- 
sialten, durch  Vorlegung  der  «peciellen  Baupläne  und 
der  Entwürfe  zu  den  V^erwaltungseinrichtungen  nach- 
gewiesen werde^*'.  Weher  plötzUoh  diese  Inconse- 
quenz  ?  ^)  —  Zufolge  einer  brieflichen ,  unter  dem 
4>  Junius  d.  X  mir  zugekommenen  Mitthetlung  des  Di- 
reetors  der  sächilischen  Anstalt  bei  Halle,  dessen  Bei- 
rath  von*  dem  genannten  Ministeriuns  vorsugsweise  be- 


*)  Wirkte  vielleicht  zum  Naclitheil  der  Irrenfrage  die  Rück- 
sicht, weil  andere  Petita  abgeschlagen  wurden^  welligsten« 
in  «einer  poHtiseli  nnvi^iangUcIteii  Trse^t  zu  coneediren  ? 
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naizl  tvorde,  dessen  Einwendungen  aber  gegen  An» 
läge  und  Verbindung  einer  westpreussischen  Heilen« 
stalt  mit  dem  Landkrankenbeuse  zn  Schweiz  schliess* 
Kdi,  wie  es  scheint,  nicht  nach  Gebühr  berücksichtigt 
wurden^  liegen  die  Pl&ne  der  projectirten  westpreua* 
sischen  Anstalt  jetzt  demselben  Baumeister  zur  Aus* 
arbeitung  vor,  welcher  schon  die  Anstalten  zu  OwinriK 
und.  bei  Halle  baulich  ausgeführt  hat. 

Ein  Zweirel  endlich,  der  sowohl  bei  der  Einrich- 
tung der  estpreussisch  -  litthauischen  wie  der  west* 
preussischen  Irrenanstalt  nothwendig  erledigt  sein 
■inss,  ist  die  Frage :  ob  denn  wirklich  250  Stellen  für 
dHte  erstere,  150  fitr  die.  letztere ,  mögen  auch  Stadt  • 
und  Landkreis  von  Danzig  ihre  eigenen  Kranken  ver-» 
sargen,  dem  approximativen  Normalbestande  sämmtH-* 
eher  Irren  in  Prenssen  entsprechend  sein  werden) 
Die  Frequenz  der  Anstalten  in  anderen  Ländern  lässt 
uns  diese  Frage  Verneinen.  Nach  den  neuesten 
Brgebuseen  der  vergleicfaenden  Irrenstatistik  glaube 
ich  sogar  mit  Gewisshett  behaupten  zu  dürfen,  dass 
jene  Stellenzahl  bei  weitem  za  niedrig,  dass  die  oben 
erwähnte  Taxirung,  nach  wdchcr  am  Schlüsse  des 
Jahres  1842  in  der  ganzen  Provinz  Prenssen  in  Al- 
lem 1M5  Qeisteskraake  gewesen  sein  sollen,  Aber- 
ha«pt  an  gering  SdisgeQülen  ist*  Sehen  ein  oberfläeh-» 
lieber  Bück  auf  die  IHfferenz,  welohe  eine  Verglei^ 
ehung  der  nach  efflcieller  Angabe  vorhandenen  See«* 
lenzahl  und  der  auf  dieseihe  kommenden  Irren  einer-* 
seifs  in  den  Regierungsbezirken  von  Königsberg  und 
€Nnttbfnn««i,  anderersdits  in  den  von  Danzig  und  Ma- 
rienwerder ergiebt,  muss  uns  obige  Statistik  verdäch- 
tig machen.  Ich  verweise  zudem  noch  auf  die  be«* 
treffenden  :Bemerkungen  ^  welche  Herr  Kreisphysiene 
Bernhardi  dem  bei  den  Acten  befindlichen  Gutaefc» 
ten  einer  Verhandltuig,  die  unter  dem  9.  Januar  184S 
von  Seiten  d^r  stindisehen  Landarmencommission  ffiir 

«8  ♦ 
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08t)ireu88eii  und  Littbanen  im  Sdiioflse  zii  Hellsberg 
Statt  gerandeii^  einverleibt  hal^  Siad  doch  mir  seibat 
in  der  sum  hiesigen  mediciiiischen  PolicUnieuai  gehö«* 
lAgen  Armenpraxis  blos  wahrend  der  letslen  beiden 
Monate  schon  nicht  weniger  als  4  Fälle  von  Irresein 
vorgestellt  worden.  Wie  anders  also,  wenn  nidit  durch 
§te  Unfähigkeit  oder  Saumseligkeit  derjenigen,  Mrelche 
die  Zählung  von  1848  vorsunehmen  hatten,  würde 
jenes  nngenägende.  Resultat  erklärlich  sein?  Eine 
Vermuthung,  welche  wahrlich  durch  die  traurigen  Be* 
merkungen,  mit  denen  die  Aenste  und  Kreischirurgea 
(d«  u  Medico-Chirurgen)  den  dritten  und  namenlliehea 
Nachweis  der  Irren  in  den  beiden  westpreussischen 
Regierungsbezirken  begleitet  haben,  Einr  Genüge  ge«* 
rechtfertigt  wird.  Es  geht  hiariaus  die  Scblussfolgerung 
hervor,  dass  eine  noehmaiige  von  cwnpeUnter  Beh&rde 
in  den  beireffenden  Canionen-  mmzustellende  ZäMung 
eine  weeeniliehe  Bedingung  ist,  bevor  man  mit  irgeai 
welcher  Sidierheit  Neubauten  in  Angriff  iiefameit  kann. 

Somit  glaube  ich  denn  am  Schlüsse  dieses  Be- 
ricbies  im  Interesse  dieser  Provinz  und  deren  Hoch«- 
schule,  deren  Mitglied  £u  sein  ich  die  Ehre  habe, 
meine  Ansicht  dahin  aussprechen  su  messen: 

l).Rs  muss  sofort  durch  sehhuintge  AttordnMg 
einer  at^emeinen  genauen  Zählung  für  bestianUe 
Feiitsetcung  des  Nornmlbestandes  der  Irren  in  der 
gsftscn  Provinz  Sorge  getragen  und  hiernach  die  Ein- 
riohtuflg  der  neu  shi  bafluenden  Anstalten  modifioiK 
srerden. 

8)  Die  für  Ostpreusseu  und  LiMhaoen  zu^rbaueade 
Provinzittl  *  Irrenheil  •  und  Pflegeanstalt  darf  oidit  auf 
def  bis  jetzt  dazu  bezetcbueten  Stelle  errichtet  wer- 
de«. Das  einmal  daau  apgekaufte  Grundstiick  wfirde 
also  zu  einem  andern  gemeimiiitaigen  Zwecke,  etwa 
Kmr  Errichtung  eines  gleiclifalis  längst  pcojeotirten  ksd- 
vvärtbaobafiltcben   loatMutes  oder  ^ber  neuen  Gerras^ 
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lioiisaMtaUi  virileiobt  auch  in  acmsi  welcher  Abmlif 
reaervirt  yad  auf  dieae  Art  die  Stadt  Wehlau  für  dei^ 
mnireteiiden  Verlust  paaaend  eatsch&digt  werden  müs- 
«im.  Neue  Nachforschungen  na^ch  geeigneten  Bau« 
plätaen  in  der  Nähe  von  Königsberg  würden  unter 
Anderm  auch  den  Vortheil  zu  berücksichtigen  haben, 
welchtn  das  Miasma  des  Wechselfiebers  durch  dif 
Möglichkeit  spontaner  Heilung  schon  ärztlich  aufgege^ 
be&^  Fälle  von  Seetenstörung  in  Aussicht  stellt  ^}.  — 


*'}  Wie  bekannt  ist,  go  wird  bisweilen  der  Eintritt  des  Wech- 
seTfiebers  sur  wohlthätigen  Krisis  im  Irresein.  Ueber  dtesö 
in  der  Anstalt  «u  Siegburg  wiederholt  beobachtete  Heilkraft 
jener  Trophonenrose  hat  suletst  gehasdalt  F.  Kosten 
„Qoomodo  in  insaniam  yi^«at  febria  internittens.  Diss.  in* 
Aug.  Bonn.  1848/'  C^ine  Anzeige  dieser  Abhandlung  von 
Pocke  in  der  Allg.  Zeitschrift  f.  Psychiatrie  1848.  8. 121  fO- 
In  hiesiger  Gegend  ist  die  Intermittens  ein  besonders  tief 
eingewurzeltes  endemisches  Uebel,  wie  dies  «.  B.  daraus 
hervorgeht,  dass  unter  SOfS  Krank heitsfSlIen ,  welche  daa 
vorige  Jahr  sron  dem  meidieiiiiacli->poIikliniflCben  Institute  aiie 
behandelt  wurden,  allein  mehr  als  €00  intermittirende  Fie- 
ber sich  befanden.  In  den  letzten  Wochen  hatten  wir  wie- 
derholt in  dieser  Praxis  Gelegenheit,  mit  der  unerwarteten 
Ausbildung  einer  Tertiana  nicht  nur  sjihon  längere  Zeit  an* 
dauernde  gastrische  nnd  gastrisch-rheamatiidie  Fieber,  son-«- 

"dern  selbst  Falle  von  T3rpktt9  5  oaehaem  derselbe  unter  D^ 
lirfaim  und  eoastigen  unzweidevtigen  Symptomen  bis  zum 
£ichlas8  der  ersten  niebentägigen  Periode  verlaufen ,  zu  ra- 
scher Genesung  sich  entscheiden  zu  sehen.  Mein  College, 
Herr  Professor  Hirsch,  macht  mir  von  Typhusfällen  MR- 
theilnng,  welche  nach  langer  Dauer  bei  noch  sieht  entschte« 
den  günstiger  Prognose,   sowie  ven  Chorea,  die  durch  das 

'  Hinzutreten  der  Intermittens  endlich  genesen  seien.  Herr 
Director  Bernhärdi  versichert  mich  übrigens,  während 
das  Wärterpersonal  der  Irrenanstalt  und  seine  eigene  Fa- 
milie von  dem  FieBermiasma  jener  OertUchkeit  sehr  zu  lei- 
den habe,  wohl  auch  Beoonvalescenten ,  niemals  aber  Im 
bei  BBCh  völliger  Aaabflding  der  t^eelesstörui^  mit  Msltesi 
Fieber  behaftet  beobachtet  zu  haben. 
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Sollte  ungeachtet  der  angef&hrtea  G^Ande  mvtt  dem 
einmal  höheren  Ortes  gefassteii  Beaehlasee  heharrt 
werden^  so  wurde  es  Aufgabe  des  Hagistrates  von 
Königsberg  sein,  zum  wenigsten  das  hiesige  Irrens 
hospital  unter  zeitgemftsser  Verbesserung  im  Interesse 
der  Universität,  deren  Besitzes  sieh  diese  Stadt  er- 
freut, wie  zum  Nutzen  der  n&chsten  Umgegend  auch 
in  Zukunft  zu  untorhalteq. 

3}  Möge  endlich  Paterswalde  oder  ein  änderer 
Ort  der  neuen  Anstalt  thoilliaftig  werden  j  unter  allen 
Umständen  ist  es  rathsam,  dass  der  Plan  zu  dersel- 
ben vor  seiner  Ausführung  zur  Kenntniss  möglichst 
vieler  Sachkenner  gebracht,  werde.  Noch  während 
der  Geltung  des  alten  Systems  betrat  das  Ministerium 
Eichhorn  als  Ministerium  für  die  Medicinal angelegen- 
heiten  darin  den  richtigen  Weg,  dass  es,  das  Gewicht 
der  öffentlichen  Meinung  anerkennend  und  ehrend,  den 
Entwurf  zu  einer  Reform  des  preussischen  Medicinal- 
Wesens  vor  dessen  Erhebung  zum  Gesetz  dem  ge- 
sammten  ärztHchen  Stande  zur  Priifung  vorgelegt  wis- 
sen wollte.  Und  heutzutage,  in  einer  Zeit  freierer 
staatlicher  Bewegung,  sollte  nach  solchem  Vorgange 
die  Regierung  einen  Riickschritt  thun  wollen?  Nim- 
mermehr* Die  betreffenden  Behörden  dürfen  sich  und 
die  Provinz  nicht  der  Möglichkeit  aussetzen,  wenn  es 
schon  zu  spät  ist,  ihr  Werk  von  competentera  Forum 
angegriffen  zu  sehen ,  gerechte  Vorwurfe  Jiinnehmen 
zu  müssen.  Diese  Befürchtung  möglichst  zu  nichte 
zu  machen,  bieten  sich  zwei  Wege:  entweder  lege 
man  die  Pläne  für  die  zu  bauende  Anstalt  in  der 
Deutschen  Allgemeinen  Zeitschrift  für  Psychiatrie  der 
öffentlichen  Beurtheilung  vor,  oder  man  theile  minde- 
stens, weil  eine  Centralbehörde  für  die  Irrenpflege  in 
der  oben  vorgeschlagenen  Zusammensetzung  bis  jetzt 
nicht  besteht,  versdiiedenen  Männern  vom  Fache  diese 
Pläne  zur  Begutachtung  mit.     Erst  wenn  das  Dunkel 
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der  Bureau«  und  Studirstuben  dem  Sonnenlichte  der 
Oeffentlichkeit  gewichen,  erst  wenn  die  Feuerprobe 
einer  allgemeinen  Kritik  bestanden  sein  wird,  werde 
der  Bau  in  Angriff  genommen,  aber  alsdann  ohne  Verzug. 
Dass  mein  Wunsch  ist,  ähnliche  Gesichtspunkte 
und  Mittel  zur  endlichen  Erreichung  des  nun  seit  Jah- 
ren gesetzten  Zieles,  sowie  überhaupt  zur  griindlichen 
Hebung  der  Irrenpflege  und  .  zur  Sicherung  eines  blii- 
henden  Studiums  der  Psychiatrik  in  dieser  Provinz 
auch  bei  der  Frage  vom  Bau  der  w^estpreussischen 
Anstalt  festgelialten  zu  sehen,  bedarf  nunmehr  keiner 
w^eiteren  Ausfuhrung. 

Königsberg  i.  Pr.,  Anfang  Julius  1848* 


Entwurf  einer  Gesetzordaung  Ober  Irre. 

Von 

Dr.  Herzog  9 

russischer  Staatsrath,  Oberarzt  der  Irrenanstalt  zu  St.  Petersburg, 

Ritter  mehrerer  Orden  u.  s.  w. 


\/l>schoii  systematische  Auseinandersetzsaog  der  Ge- 
setze über  Irre  Hauptgegenstand  dieser  Abhandlung 
ist,  so  habe  ich  mich  ausserdem  doch  auch  bemüht, 
die  Begründung  und  den  Zweck  dieser  Gesetze  deut- 
lich zu  machen  und  bei' dieser  Gelegenheit  einige  Ge* 
g.enstände  aufzuklären,  deren  Auslegung  bis  jetzt  noch 
sehr  unvollkommen  geblieben.  Es  handelt  sich  näm- 
lich darum,  dass  es  bisweilen  ungemein  schwer  fallt 
zu  entscheiden,  ob  ein  Mensch  geisteskrank  sei  oder 
nicht.  Es  sind  bekanntlich  die  Fälle  von  partieller, 
unvollkommener,  kurz  von  räthselhafter  oder  zweifel- 
hafter Geistesstörung,  keine  seltene  Erscheinung.  In 
diesen  Fällen  verlangt  der  Richter  eine  klare,  entschei- 
dende und  ohne  psychologische  Restriclionen  gestellte 
Antwort.  Der  Arzt  aber,  von  welchem  der  Richter 
die  Entscheidung  erwartet,  kann  seine  Nachforschung 
nur  auf  Psychologie  gründen,  die,  so  nothwendig  sie 
auch  zur  Untersuchung  über  den  fraglichen  Gegen- 
stand sein  mag,  doch  keineswegs  geeignet  ist,  um  ei- 
nen klaren,  dntscheidendea  richterlichen  Ausspruch  etn- 
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Kuleiten.  B«  finden  sich  nimlieh  hier  1t  bedeutende 
Schwierigkeit  en . 

1)  Die  Geistesstörung  erstreckt  sich  bisweilen  nur 
auf  einen  Zweig  des  Seelenlebens^  und  der  Irre  hat 
dem  Anscheine  nach  noch  Verstandeskräfte  genüge 
um  .die  Prärogative  eines  Vernunfiweseas  au  bewah** 
reo^  oder  um  vor  dem  Gesetae  verantwortlich  au  sein 
(ur  verbrecherische  Handhiogen»  Dies  ist  der  Fal) 
namentlich  bei  Mooomanieen,  oder  wenn  der  Mensch 
ohne  fixe  Ideen,  ohne  deutliche  Verstandesverwirruog 
durch  einen  krankhaften  Zustand  unwiilkührlich  au 
verbrecherischen  Handlungen  hingerissen  wird.  Hier 
hat  man  entweder  (a.  B«  nach  den  Gesetaen  in  Eng«« 
land)  die  Verbrecher  für  aurechnungsfahig  erklärt» 
oder  man  war  der  Meinung,  dass  es.  aweckmässiger 
sei,  die  Zurechnungsfahigkeit  der  Form  und  dem  Um- 
fang oder  dem  Grad  der  Geistesstörung  anzupassen. 

Beide  Ansichten  sind  unhaltbar,  die  letztere  schon 
darum,  weil  es  sehr  schwer  halten  möchte,  für  ver- 
schiedene Arten  oder  Grade  der  Geistesstörung  ent- 
sprechende Stufen  der  Zurechnungsfahigkeit  auszu- 
initteln.  Ueberhaupt  aber  ist  die  Annahme  einer  hier 
stattfindenden  Zurechnungsfähigkeit  schlecht  begrün- 
det. Geistesstörung,  von  welcher  Art  sie  auch  sei, 
geht  nicht  etwa  in  einer  abgesonderten  Provinz  des 
Seelenlebens  vor  sich,  sondern  im  Centrnm  desselben, 
in  der  Vernunft,  folgfich  wo  partielle  Störung  des  Gei- 
«tea  wirklich  erkannt  wird,  da  kann  man  den  Men- 
schen audi .  nicht  für  ein  vernünftiges  Wesen  erklär 
reu,  und  es  kommt  ihm  weder  die.Prirogative  noch 
die  Veraatwertlichkät  eines  solchen  vor  dem  Ger 
setze  SU. 

V)  Bisweilen  fiadea  sich  unbedegbare  Schwierig* 
keiten  für  die  Entsclieidung  über  Irrsetn  eines  Men- 
sehen.  In  solohea  Fillen  sol  der.  Arzt  vor  Allem  h^ 
4eDke»,  dass  es  viNriiHMslich  ihm  zniamme.  Sorget  m 
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tragen,  dass  kein  Uneehiildiger  begtralt  werde ;  j«  auf 
die  Gefahr  hin,  daas  ein  Schuldiger  eine  mildere  Strafe 
erhalte,  als  ihm  nach  dem  Gesetze  zukomme. 

Es  ist  wirklich  nicht  schwer,  hier  einen  Weg  oder 
Grundsätze  aufzufinden,  welche  -^  wenn  auch  nicht 
direct  zur  Wahrheit  —  jedoch  zu  Maassregeln  fuh- 
ren,  welche  die  Humanität  und  Billigkeit  niöht  ver- 

• 

letzen.  Ich  bin  nämlich  der  Meinung,  dass  der  Arzt 
sich  bisweilen  zu  dem  Bekenntniss  entschliessen  muss, 
dass  es  ihm  unmöglich  ist  ein  entscheidendes  Urtheil 
zu  fällen,  und  dass  das  Gesetz  ein -solches  Bekennt- 
niss zulassen  muss,  weil  es  auf  Humanität  begründet 
ist,  und  auf  den  durchaus  rechtlidien  Zweck :  das  Ge- 
setz und  den  Richter  vor  dem  Missgriff  zu  bewahren, 
die  1%at  anstatt  des  Thäters  zu  bestrafen. 

Allgemeine  Gesetze  über  Irre. 

$•  1.  Die  Gesetze  des  Staates  und  die  Verpflich- 
tungen des  Staatsbürgers,  so  wie  die  Rechte  und  Prä- 
rogative eines  jeden  nach  seinem  Stand  und  Verhält- 
nissen, sind  auf  mit  Vernunft  und  freiem  Willen  de- 
gabte  Menschen  begründet.  Der  Metisch  ohne  volle 
Vernunft  ist,  gleich  dem  Kinde,  vor  dem  Ge,setz  nicht 
verantwortlich.  Mit  dieser  Verantwortlichkeit  vor  dem 
Gesetz  verliert  er  aber  zugleich  sehr  wichtige,  durch 
das  Gesetz  ihm  zuejkannte  Rechte. 

%.  %.  Mangel  an  Vernunft  beruht,  selbst  mit  Ein« 
schluss  von  Altersschwäche  und  Immaturität  des  Kin- 
des, auf  krankhaftem,  wenigstens  auf  unvollkommen 
tiem  Zustande  der  äeele  und  des  Körpers.  Es  kommt 
also  nur  dem  Arzte  zu,  diesen  zu  beurtheilen.  Es 
lässt  sich  von  dieser  Regel  keine  Ausnahme  machen, 
selbst  in  den  Fällen,  \vo  grosse  Beschränktheit  des 
Verstandes  oder  ungezügelte  Affecte  die  Vernunft  des 
Menschen  verdunkeln;  denn  aiich  diese  Zustände  ste- 
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be»  in  nahem  ZusannneiihAiig  mit  der  Krtokbeil  und 
«ind  oft  ediwer  von  ihr  eu  uBt^ocheiden. 

'  §•  3*  Gtoiateskrankheit  einea  Mcnachen  inlerea» 
airt  die  öffentlichen  Behörden  nur.  in  aofern  aie  in 
den  Contacten  des  Irren  mit  der  Auaaenwelt  hervor«» 
tritt  y  was  zwar  vorzugsweise  durch  irre  Reden  ge^ 
schieht,  jedoch  nnr  alsdann  die  Aufmerksamkeit  Jund 
Miiassregeln  der  Behörden  auf  sich  zi'eht^  wenn  der 
geisteskranke  Zustand  eines  Individuums  sich  durch 
^widersinniges  Betragen  und  unstatthafte^  schädliche, 
gesetzwidrige  Handlungen  kund  gicbt. 

§.  4.     Solches    vernunftwidriges    Betragen    und 
HandeUi  giebt  in  folgenden  Fällen  den  Behörden  Ver- 
anlassongy  dem  zerrütteten  Geisteszustand  eines  Men- 
schen besondere  Aufmerksamkeit  zu  widmen. 
a}  Wenn   der  Irre  Behufs    seiner  Verwahrung  oder 
ärztlichen  Behandlung  seiner  Freiheit  beraubt  wer- 
den muss. 
h)  Wenn  im  Zustand  der  Geisteskrankheit  eise  ge- 
setzwidrige Handlung  oder  ein  Criminalverbrechen 
begangen  worden  ist. 

c)  Wenn  ein  Irrer  unfähig  ist^  sein  Vermögen  zu 
verwalten. 

d)  Wenn  der  Irre  unfilhig  geworden,  die  Pflichten 
seines  Amtes  oder  irgend  eine  andere  Verpflichtung 
zu  erfüllen. 

e)  Wenn  der  Irre  ausser  Stand  ist,  gesetzliche  Ver- 
fugungen zu  trefien  oder  Documente  auszustellen. 

§.  5.  Niclit  unmittelbar  dadurch,  dass  ein  Mensch 
geistig  erkrankt,  tritt  er  in  Bezug  auf  Rectit  und  Ge- 
setz in  die  Kategorie  der  Irren,  sondern  er  muss  für 
einen  .solchen  von  der  Behörde  anerkanot  werden; 
Diese  Anerkennung  kann  sich  nur  auf  eine  Unter* 
Buchung  durch  Aerzte  gründen.  Wo  die  Zeichen  der 
Geisteiskrankheit  offen  am  Tage  liegen ,  da  folgt^  di# 
AnerlceMiung  und  Bntscheidong  unmittelbar  4^r  Uur 


ktfrsoehang;  wo  aber  jene  Zeichen  nicht  deittlich 
gesprochen  0lnd,  bedarf  es  z«r  Entsobeidung  durchs 
ans  einer  fortgesetzien  irslUehea  JPrafang.  Ohne  eine 
aolche  fortgesetzte  Pruhmg  darfte  niemals  ein  Menaeh 
für  geiHe$ge8und  erklärt  weryten,  sobald  siöh  ekttmü 
iiialängliche  Veranlassung  fand^  aa  untersuehw  ob  er 
gHsieshrunh  sei. 

Awnerkung.    Die  Hanptabsicht  bei  einer  fortges^tsten  Unter- 
snchung  dee  Oeisteekranken  ist^  sein  Beneliniea  mid  ntsai^ 

^  Handlungen  aussuforschen ,  weil  sie  lucbt  selten  viel  deut- 
lichere Aufschlüsse  über  den  Geisteszustand  geben,  als  Ant- 
worten^ und  Gespräche.  Bei  dieser  fortgesetzten  Beobacb-^ 
tung  hat  der  Arzt  vielfach  Gelegenheit,  den  Kranken  zu 
prüfen,  ohne  dessen  Aufmerksamheit  rege  zn  machen.  Die 
formelle  oder  legale  Untemnohang  kann  sich  freilich  nur 
darauf  beschränken,  dass  die  Aer;Bte  und  andere  Gerichts- 
personen dem  Kranken  mancherlei  Fragen  zur  Beantwortung 
vorlegen.  —  Das  ist  aber  nicht  hinlänglich,  wenn  der  Fall 
dunkel  und  zweifelhaft  ist.  Der  Irre ,  der  noch  so  viel  Be- 
urtheilungskraft  hat,    um    den  Sinn  der  Frage  nn  fkumen, 

-'  wird  sich  bestreben,  in  diesem  Sinn  die  Antworten  an  die, 
Personen  zu  geben ,  welche  seine  Aufmerksamkeit  auf  sich 
gezogen  haben.  •—  Da  nun  jene  Fragen  immer  vernünftig 
sind ,  so  wird  meistens  auch  die  Antwort  so  ausfallen.  — 
Ganz  anders  wird  es  sich  aber  verhalten,  wenn  die  Aiff- 
merksamkeit  des  Irren  durch  keine  förmlichen  Fragen  er- 
regt wird ,  und  wenn '  er  seinen  irren  Vorstellangen  über- 
lassen bleibt.  D^enn  diese  letzteren  werden  sehr  oft  zum 
Yorschein  kommen,  ohne  durch  Fragen  hervorgerufen  zu  seih, 

^  in  seinen  Contacten  mit  Menschen  CDienern  und  Wärtern), 
die  seine  Aufmerksamkeit  keineswegs  rege  machen.  Ifin 
ganz  gewöhnlicher  im  bemerkbarer  Beobachter  kann  hier  un- 
gleich direcftern  Anfiidilnss  erhalton,  als  der  schlaoeste  Psy- 
cholog mit  seinen  Fragen. 

$.  &  Der  Arzt  soll  entscheiden,  ob  Oeialeskraok- 
heit  wogegen  sei^  oder  nicht?  Br  hat  nicht  ndthig  die 
Form  der  Krankheit  mit  Geliavigkeit  anauxeigea,  da 
'Mcbe  sehr  veränderlich  tat/  und  ihre  nUibre  Bealim-» 
mang  keinen  Aufschkiss  über  den  fragMehen  6^[en-* 
ataad  giebt« '   Dagegen  ist  der  Arzt  verpSioblei^  WA 
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keiii  Inrfldiiii  aber  eio  iUiftUoliar  Zualaml  Slatl  findet 
salchen  g^nau  asu  bezeichnend  nämlich;  Rausich^  Af« 
feet^  Verstaodeebeechrankiheity  Sonderbarkeit  des  Cha- 
rakters und  Verstelluag.  Der  Arat  hat  ferner  bei  der 
Pr&fung  dea.  Irrseina  verdäcbtiger  Verbrecher  und  ia 
dem  Befttndacbein  über  ihrea  Geistea&ustaud  keio^ 
flücksicht  auf  verschUdene  Grade  ihrer  Verantworte« 
liQhkeit  au  nehmen. 

Von  einem  höheren  oder  niederen  Grade  der  Zui 
rechnungsfahigkeit  eines  Verbrechertl  kann  allenfalls 
bei  Beachränktheit  des  Verstaades^  bei  heftigen  Af«^ 
Cecteu  die  Rede  sein,  niemals  aber  bw  Geisteskrank«^ 
heil*  Darum  ist  auch  Zurechnungsfahigkeit  keines-« 
wegs  Gegenstand  aratlicher  Untersuchung.  Der  Arzt 
hat  keinen  Antheil  an  dem  Driheilsapruch.  Seine  Auf« 
merksamkeit  und  Prüfung  erstrecken  sich  nur  auf  die 
Cfnippe  von  Symptomen,  wetehe  Irrsein  und  irrsein- 
ahaliche  Zustande  constitutren,  und  deren  Gegenwart 
das  Ürtheil  des  Richters  in  Besag  auf  Zureehnungs« 
iShigkeit  begründen.    Hieher  gehören: 

a)  chronisches  Irr  sein,  Manie,  Monomanie,  Demenz^ 
Blödsinn ; 

b)  acutes  Irrsein,  Delirium  von  Fieber  und  Nerven-* 
krankfaeiten,  von  heftigen  Affecten,  von  Rausch  und 
Schlaftrunkenheit ; 

c)  irrseinähnliche  Zustände:  grosse  Verstandesbe- 
schränktheit, Sonderbarkeit  des  Charakters.  Aus- 
bruch  der  Leidenschaft,  Verstellung. 

Die  Symptome  der  Geisteskrankheit  sind  theils  psy- 
chische, theils  somatische.  Zu  den  ersteren  gehö< 
ren  Gemüthsstimmung,  Gemüthsaffecte ,  Reden,  Be- 
tragen und  Handlungen;  zu  den  letzteren  geboren 
körperliche  Empfindungen,  Neigungen  und  Triebe, 
körperliches  Wohl  -  oder  Uebelbefind^n  und  körper- 
liches Aussehen,  vorzüglich  Ausdruck  der  Augen 
und  GesiclU92Üge,\  endlich  der  Schlaf. 
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$,  7.  Griiidliehe  Prfiftmg  eine»  des  Irreeins  ver« 
d&ehtiger  Menschen  wird  am  zweckmässigsten  in  ge- 
hörig eingerichteten  Irrenanstalten  bewerkstelliget, 
doch  durfte  sie  auch  in  Privatwohnungen  durch  einen 
Arzt  angestellt  werden  können ,  der  Seelenkrankhei^ 
ten  hinlänglich  kennt,  nm  zu  wissen,  dass  Gespräche 
nnd  Antworten  nicht  das  einzige  Kriterium  derselben 
oder  den  einzigen  Gegenstand  für  die  ärztliche  Beur"- 
theilung  abgeben. 

•'  $«8.  Wesentliche  Erfordernisse  zur  Untersu-« 
ehnng  ieines  des  Wahnsinns  verdächtigen  Menschen 
sind  erstlich  Kenntniss  der  Umstände  und  Vorgänge, 
welche  zu  dem  Verdacht  Veran4assung  gegeben ,  der 
ihn  der  ärztlichen  Prüfung  an terwarf;  zweitena  Knn^e 
über  die  Persönlichkeit  und  den  Zustand  dieses  Men«* 
sehen,  ehe  noch  Verdacht  auf  Irrsein  Statt  fand. 

§.  9.  Die  Uinstände,  unter  welchen  Gegenwart 
oder  Abwesenheit  von  Irrsein  nicht  deutlich  am  Tage 
liegen,  sind  verschiedener  Art^ 

a)  Wenn  Umstände  obwalten,  welche  dem  Verdacht 

Raum  geben,  dass  die  Krankheit  simulirt  sei. 

Anmerkung,  Verdacht  kann  sich  vorzilglich  daranf  gründen^ 
daa0  das  Individuum  ein  wichtiges  MotilF  lür  solche  Verstel- 
lung hat.  —  Auch  spricht  es  sehr  für  VersteUong,  wenn 
das  Individuum  geisteskrank  geworden  ist,  ohne*  dass  Krank- 
heitssymptome  oder  Anzeichen  beobachtet  M''urden ,  welche 
der  Geistesstörung  Tast  immer  vorangehen. 

b)  Es  ist  zuweilen  schwer  zu  bestimmen^  ob  Reden 
und  Betragen  des  Individuums  niöht  vielleicht  un- 
gewohnlichen  Affecten  oder  Beschränktheit  des  Ver- 
standes oder  endlich  einer  Verkehrtheit  oder  Bizar- 
rerie  des  Charakters  zuzuschreiben  ist, 

c)  Temporärer  Nachläss  des  Wahnsinns  kann  Zwei- 
•   fei  veranlassen. 

Anmerkung,  Diese  Iiitermissionen  beobachtet  man  bei  Men* 
sehen,  die  Im  ruhigen  Gemifthszustande  vernünftig  denken 
und  handeln,  bei  einiger  l^eelenaufregung  aber  In  CManken- 
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verwirriing  geraHien,  welche  ihren  Heden  und  Betragen  den 
Stempel  des  Wahnsinns  aufdrAckt. 

Häufig  findet  man  ferner  temporären  Nachlass  des  Wahn- 
sinns (lucida  interralla')  bei  Tobsfichtigen ,  jsnmal  In  dem 
ersten  Zeitranm  der  Krankheit.  Uebrigens  haben  viele  Gei- 
steskrankheiten, die  nicht  bis  zur  Dement  fortgeschritten  sind, 
Intervallen,  die  zwar  nicht  ganz  frei  aber  doch  so  beschaf- 
fen sind^  dass  man  den  Znstand  des  Kranken  fftr  etwas  An- 
deres a^  Irrsein  halten  kann. 

d)  In  einigen  Fällen  liegen  fixe  Ideen  sa  versteckt, 
dass  bei  «orgf&Uiger  Prüfung  sie  nur  nach  l&ogerer 
Zeit  entdeckt  werden. 

Anmerkung.  Meistens  i^t  der  Kranke  geneigt,  äxjt  Ideen  aiut^ 
ansprechen  und  in  ilurem  Sinne  zu  handele  Oft  thnt  er  nur 
das  letztere  und  unterlässt  das  erstere.  Indem  er  nun  über 
alle  Gegenstände,  die  nicht  den  Kreis  seiner  fixen  Vorstel- 
lungen berühren,  vernflnftig  spricht,  ist  es  schon  schwer,  setii 
Irrsein  aufzufinden,  wenn  er  selbst  von  den  Dingen  schweigt^ 
die  seinen  Geist  präoccnpiren.  Ferner  ist  es  ungemein  schwie« 
rig  fixe  Ideen  zu  erkennen,  wenn  in  den  Cobschon  irren) 
Vorstellungen  und  Aeusserungen  des  Kranken  kein  absolu- 
ter Widersinn  liegt.  Bisweilen  beruht  das  Irre  dieser  Yor- 
stellmigen  in  Verhältnissen,  die  nur  derjenige  beurtheilen 
kann,  der  den  persönlichen  Charakter  und  die  Verhältnis^ 
des  Kranken  kennt.  Zu  dieser  Kunde  kann  der  Arzt  nur 
durch  fortgesetztes  Nachforschen  gelangen. 

e)  £s  kann  endlich  Mania  sine  delirio  ziigegen  sein, 
Anmerkung^     ^ie   verkündet  sich  durch  eine  ungewöhnliche^ 

nicht  selten  extravagante  Gemüthsstimmung ,  welche  den 
Geist  fesselt  und  beherrscht,  wol)ei  ungewöhnliche  Affecte, 
'.  vorziigHch  Zornansbrüche,  Angst,  Zanksucht,  ausgelassene 
Fremde  oder  Betrülmiss,  Ehrgeiz,  Eifersncht,  bisweilen  über« 
spannte  Vorstellungskraft,  Reizbarkeit  oder  Uhempfindlich* 
keit  zum  Vorschein  kommen.  Diese  krankhafte  Stimmung 
der  Seele  (die  sich  unter  Anderm  auch  in  der  Melancholie 
deutlich  ausspricht)  ist,  wenn  sie  zu  ungereimten  Hand'' 
lungen  führt,  der  Znstand,  welchen  man  als  Mania  sine 
^eiiriö  bezeichnet.  Br  geht'  bald  in  hdhere  Grade  von  Gei- 
stesstörung über.  Bisweilen  yerschwindet  er  jedoch  spur- 
los, oder  macht  periodische  Rückfälle.  In  seltenen  Fällen 
käjt  er  jahrelang  an.  Gleichzeitig  mit  ihm  erscheinen  wohl 
Insomnien,  Selbstgespräche,  somatische  Stdrnngen,  vorzüg- 


lieb  AbctomUialafeclioDeii  und  NeuroteB,  aber  keine  Delirien. 
Gewöhnlich  steht  dieser  Jkrankhafte  Gemüthsjsa^tand  im  Wi- 
derspruch mit  dem  persönlichen  Charakter  des  Kranken. 
Der  Gelassene  wird  xornig  und  reizbar,  der  Heitere  betrübt, 
der  Ernütliafte  lustig,  der  Sparsame  verschwenderiscb  u.  s.  w. 
Nicht  selten  finden  sich  bei  dieser  alienirten  Gemfitbsstim- 
mung  auch  irre  Yorstelluifgen ,  aber  sie  sind  dnnkel;  der 
Kranke  spricht  davon  entweder  gar  nicht,  oder  undeutlich  und 
vorübergehend,  dem  Anscheine  nach  unwillkfibrlich. 

§.  10.  Von  diesen  fünf  awei&lhaften  OemütbsBU- 
slaoden  ist  aber  der  suletst  erwähnte^  näiulieh  die 
Mania  sine  delirio^  für  den  gerichtlichen  Arat  darum 
dei^  wichtigste^  weil  er  die  häaflgste  Veranlassung  su 
Untersuchung  des  Geisteszustandes  eines  des  Wahn^ 
Sinns  verdächtigen  Menschen  abgiebt.  Es  fehlt  jedoch 
auch  nicht  an  Fällen^  wo  Ausbruch  von  Affecten  Ver- 
dacht von  Geisteskrankheit  erregt^  oder  versteckte 
fixe  Ideen  ein  Criminalverbrechen  veranlassen* 

§.11.  Bei  Mania  sine  delirio  sind  die  Ausbrü- 
che unsinniger  und  verbrecherischer  Handlungen  nn-* 
willkührlich ;  denn  Bewusstsein  und  Wille  sind  umne- 
belt und  befangen.  Der  Mensch  folgt  einem  Impuls 
krankhafter  Aufregung  bei  accideiiteller  Veranlassung^ 
oder  a^udi  ohne  alle  Veranlassung ;  denn  meistens  kommt 
er  gar  nicht  zur  Besinnung  dessen^  was  er  thut^  weil 
dem  Anfall  ein  Erethismus  nervosus  zu  Grunde  liegt. 
Es  scheinen  sich  manchmal  solche  krankhafte  Impulse 
auf  irgend  eine  dunkle  Vorstellung  zu  beziehen,  die 
aber  voriibergehend  ist;  denn  wenn  me  anhaltend  und 
dominirend  erscheint^  so  ist  die  Krankheit  ohne  Wi- 
derrede Monomanie/  mit  welcher  man 'übrigens  leicht 
jene  Verrücktheit  oder  Bizarrerie  des  Charakters 
.verwechseln  kann,  die  sich  von  Monomanie  nur  da- 
durch unterscheidet,  dass  in  ihren  Extravagamsen  kein 
«bsoluter  Unsinn  herrscht. 

§.  18.  'Es  geschieht  aber,  dass  trotz  ^er  Borg- 
falti|^ten   Prüfung  und  Beobachtung  keine  d^utlicben 
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Zeichen  von  Geisteskrankheit  entdeckt  werden^  wah- 
rend  nicht  nur  der  vorige  Verdacht  auf  solche  ver- 
harrt^ welchen  das  Individaum  durch  sein  Betragen 
auf  sich  gezogen  hatte  ^   sondern  vielleicht  auch  neue 
Grunde  zu  Verdacht  während  der  Priifung  sich  her- 
ausgestellt haben. 
Anmerkung.    Das  Ungewöhnliche  in  der  Stimmung,   in  dem 
Betragen  nnd  in  dem  Reden  des  en  Prüfenden  ist  häoflg  von 
der  Art,  wie  man  es  her  vielen  Personen  beobachtet,  an  de- 
ren Vernunft  Niemand  xweifelt.  ^•-   Das  ist.  leicht  erklärlich, 
wenn  man  bedenkt,   dass  der  Aufenthalt  in  der  Irrenanstalt 
den  Reden,  dem  Betragen,  ja  den  Gedanken  des  Kranken  ge- 
wisse Schranken  setzt. 

Es  ist  in  der  That  keine  leichte  Aufgabe,  sn  bestimmen, 
ob  und  in  welchem  Grade  die  Vernunft  solcher  Personen 
mangelhaft,  Bewusstsein  und  Wille  befangen  seien,  wenn  es 
an  deutlichen   Kennzeichen    von    Geisteskrankheit  fehlt.  -^ 
Da  nämlich  die  Vernunft  vieler  Personen  mangelhaft  ist,  so 
ergiebt  sich,  am  Ende*  nnr,   dass  der  des  Wahnsinns  Ver- 
dächtige weniger  vernünftig  sei  als  Andere.    £s  bleibt  aber 
unentschieden 9   erstlich:  ob  er  es  in  einem  Grade  sey,  der 
ihn  unfähig   mache  vernünftig  zu  denken  und  zu  handeln; 
xweitens    ob    diesem    Mangel    ein  krankhafter  Zustand  za 
Grnnde  liege.    Es  verhält  sich  mit  der  Krankheit  des  Geistes, 
wie  mit  der  des  Körpers.    Wenige  Menschen  sind  ganz  ge- 
sund ohne  jedoch  für  krank  erklärt  werden  zu  kOnnen.  — • 
Bei  ekkem  so  xelativen  Begriff  von  Gesundheit  ist  es  mithin 
unmöglich,  eine  bestimmte  Scheidungslinie  zwischen  Gesund- 
heit   und    Krankheit   nachzuweisen.      Das    Ungewisse    und 
Dunkle  kann  hier  weder  der  Medicin  noch  den  Aerzten  zur 
I^ast  gelegt  werden,  denn  es  liegt  in  der  Natur  des  Gegen- 
standes.   Dämmerung  liegt  zwischen  Tag  und  Nacht  —  ist 
sie  aber  als  Tag  oder  al»  Nacht  zu  bezeichnen  ? 
§.  13,     In  diesem  Falle  kommt  es  darauf  an ,   zu 
bestimmen^  ob  und  welcher  Verdacht  zugegen  sei?  — « 
Existirt  gegründeter  Verdacht;  so  ist  der  des  Wahn- 
sinns Verdächtige  .dem   Gesetze  nur  in  gewisser  Be- 
ziehung und  auf  eine  Weise  unterworfen,   die  in  den 
besonderen  Gesetzen  über  Irre  näher  bestimmt  ist» 

Anmerkung,     Es  lässt   sich  der   Einwurf  machen,    dass  ein 
Mensch,  dessen  Geisteszustand  der  Vollen  Vernunft  so  nahe 
Zeittchr.  f.  Psychiatrie.  Y.  3.  29 
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steht,  dass  er  davOB  nicht  «n  onterscheiden  ist,  vom  Gesetz 
auch  als  solcher  angesehen  werden  müsse.  —  Kann  man 
aber  einen  Geisteszustand  der  zu  willenlosen  Handlungen 
führt,  für  rernünftig  erklären  ? 

§.  14.  *  Gegründeter  Verdacht  auf  GeistesstöruDg 
bei  Abwesenheit  deutlicher  Merkmale  derselben  findet 
unter  folgenden  Umständen  Statt: 

a)  Wenn,  trotz  verständiger  Reden,  in  dem  Betragen 
und  Handlungen  eines  Menschen  sich  etwas  Zweck- 
widriges und  Ungereimtes  kund  giebt. 

b}  Wenn  seit  Wochen  oder  Monaten  eine  —  vor- 
her nicht  stattgehabte  —  Schwäche  der  Urtheils- 
kraft;  des  Gedächtnisses  oder  eine  ungewöhnliche 
Veränderung  im  Charakter,  Temperament,  Launen, 
Meinungen,  Stimmungen,  Neigungen  u.  s.  w.  beob- 
achtet wurden. 

c)  Wenn  das  Individuum  früher  Anfalle  von  Wahn- 
sinn giehabt  hat. 

d)  Wenn  eine  solche  Person  seit  einiger  Zeit  durch 
heftige  oder  anhaltende  Gemuthsbewegungen  afficirt 
wurde,  namentlich  Gram,  Nahruagssorgen,  gekränk- 
ter Ehrgeiz,  unglückliche  Liebe,  Furcht,  Verssweif- 
lung  und  Eifersucht. 

e)  Wenn  Altersschwäche  oder  Immaturität  cfes  kind- 
lichen Alters  erkannt  wird.  —  In  Ansehung  der 
letzteren  lässt  sich  festsetzen,  dass  vor  dem  zwölf- 
ten Jahre  nicht  die  Rede  sein  kann  ob  ein  Kind 
seine  volle  Vernunft  besitze,  und  nach  dem  zwölf- 
ten  Jahre  nur,  wenn  der  Arzt  entscheidet,  dass  es 
zu  geistiger  und  körperlicher  Reife  gelangt  sei,  was 
vor  dem  fünfzehnten  selten  beobachtet  wird.  Im- 
maturität bis  ins  17te  und  iSte  Jahr  ist  als  krank- 
hafter Zustand  anzusehen. 

f)  Wenn  gewisse  normale  Veränderungen  des  psy- 
chischen Lebensprocesses  beoliachtet  werden,  au 
welchen    sich     leicht    Geisteskrankheiten    gesellen. 
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n&mlieh:  Schwangerschaft ,  Wochenbett^  Bntwicke* 
lungsperiode  der  Pubertfit  bei  Knaben  und  Mädchen^ 
vorzüglich  wenn  diese  Vorginge  Störungen  erleiden. 

g)  Wenn  solche  körperliche  Krankheiten  erkannt  wer* 
den^  die  sich  oft  mit  Geisteskrankheiten  compliciren. 
Hieher  gehören  erstlich  schon  Hysterie  und  Hype* 
chondrie^  vorzüglich  aber  Epilepsie  und  Paralyse, 
von  letzteren  vorzugsweise  die  leichteren,  an  der 
Articulation  der  Sprache  bemerklichen  Grade  (indem 
bei  höheren  Graden  von  Paralyse  der  damit  ver- 
knüpfte Blödsinn  deutlich  am  Tage  liegt). 

h}  Wenn  folgende  psychische  und  somatische  Krank- 
heiten beobachtet  werden:  Hallucinationen ,  Schlaf- 
losigkeit, Selbstgespräche,  Vernachlässigung  der  Klei- 
dung, Unreinlichkeit,  ungewöhnlicher  Appetit,  Ap-t 
petitlosigkeit,  verkehrte  Lebensprdnung,  Lachen  und 
Weinen  ohne  hinreichenden  Grund,  Vernachlässi- 
gung der  Geschäfte  des  Dienstes  und  Gewerbes, 
Abneigung  gegen  frühere  Freunde  oder  werthge- 
habte  Verwandte,  Vorliebe  für  manche  Personen^ 
Gegenstände,  Beschäftigungen,  die  in  früherer  Zeit 
kein  Interesse  erregten. 

§.  15.  Wenn  mehrere  verdächtige  Umstände  sich 
vereinigen  z.  B.  wenn  zu  ungereimtem  Betragen  der 
Umstand  hinzukommt,  dass  die  Person  schon  in  frü- 
heren Zeiten  geisteskrank  war,  oder  sich  seit  einiger 
Zeit  in  sehr  veränderter  Gemüthsstimmung  befunden, 
so  ist  der  Arzt  berechtigt,  auf  mehr  als  Verdacht, 
nämlich  auf  wirkliche  Geisteskirankheit  zu  sohliessen, 
selbst  wenn  das  Subject  während  der  Prüfung  keine 
irren  Vorstellungen  und  Reden  hat  wahrnehmen  lassen. 

§.  16.  Bei  der  Prüfung'^des  Wahnsinns  verdäch- 
tiger Verbrecher  beobachtet  der  Arzt  nicht  selten  ei- 
nen Zustand,  welcheT  der  Geisteskrankheit  sehr  gleicht, 
aber  nicht  als  solcher  betrachtet  werden  kajm.    Hie- 
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her  gehören :  Beschr&nktheit  des  Verstandes  und  A«s- 
broch  heftiger  Affecte.  Beide  werden  in  den  folgen- 
den Paragraphen  bei  den  besonderen  Gesetzen  über 
Irre  berücksichtigt,  wo  es  sich  von  der  Untersu^sng 
des  Geisteszustandes  des  Wahnsinns  verdächtiger 
Verbrecher  handelt. 

§.  17.  Es  lässt  sich  kein  gleicher  Termin  für 
jede  Prüfung  des  Wahnsinns  verdächtiger  Personen 
festsetzen.  —  Zwei  Monate  sind  hinreichend^  um  zu 
erfahren^  ob  diese  Personen*  sich  nur  in  einem  lichten 
Intervalle  ihrer  Krankheit  befinden.  — ^  Auf  die  jahre- 
langen Intervalle  der  periodischen  Manie  kann  keine 
Rucksicht  genommen  werden.  —  Das  Individuum  ist 
während  derselben  als  gesund  anzusehen^  und  die  Be- 
urtheilnng  seines  Zustandes  beschränkt  sich  auf  die 
Umstände,  welche  für  einen  früher  dagewesenen  /  ge- 
genwärtig versch\Vun  denen  Anfall  von  Wahnsinn 
sprechen. 

Irre  fixe  Ideen  bleiben  nicht  lange  verborgen; 
wenn  man  die  ursprungliche  Veranlassung  des  Ver- 
dachts auf  Wahnsinn  gehörig  berücksichtiget.  Die 
Prüfung  dieser  Geisteskranken,  so  wie  die  der  simu- 
lirten  Geisteskranken  bedarf  ebenfitlis  nicht  mehr  als 
zwei  Monate. 

Was  aber  endlich  Mama  sine  delirio  betrifilt;  so 
ist  sie  niemals  besonders  versteckt,  und  pflegt  auch 
bald  in  höhere  Grade  der  Krankheit  überzugehen. 
Bleibt  aber  solche  alienirte  Gemüthsstimmung  in  ge- 
wissen Scliranken,  so  hängt  es  vom  Arzte  ab,  wie 
Iwge  er  diese  Prüfung  fortzusetzen  für  nöthig  erach- 
tet, doch  darf  sich  solche  nicht  über  sechs  Monate 
erstrecken. 
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Specielie  Gesetze  über  Irre. 

A.    Vott    der  £insperrang  des  Irren  in  die  Anstalt 

§.  16.    Die  Zwecke  dieser  Einsperrang  sind: 

a)  Aerztliche  Behandlung  des  Irren; 
V)  Verwahrung  unruhiger  Irren  und  Verpflegung  tin* 
heilbarer; 
c)  Prüfung  zweifelhaften  Irrseins. 

§.  19.  Den  bestehenden  Gesetzen  zufolge  kann 
der  Irre  nur  dann  in  die  Anstalt  aufgenommen  wer- 
den, wenn  er  durch  die  dazu  berufenen  Aerzte  und 
andere  Beamte  für  geisteskrank  erkannt  worden  ist.  — *- 
Aber  Irre,  deren  unruhiger  gefahrdrohender  Zustand 
hinsichtlich  der  Verwahrung  und  ärztlichen  Behand- 
hing unverzügliche  Behandlung  erfordert,  wie  auch 
solche,  welche  aller  Aufsicht  und  Pflege  entbehren, 
sollen  billigerweise  auf  Verlangen  einer  obrigkeitlichen 
Behörde  vorläufig,  d.  i.  \4)r  der  legalen  Untersuchung, 
aufgenommen  werden,  welche  Aufnahme  in  dringen- 
den Fällen  auch  der  Üirection  der  Anstalt  überlassen 
werden  müsste;  Alles  jedoch  unter  der  Verpflichtung 
der  oberen  Localbehörde,  Nachricht  von  dieser  vor- 
läufigen Aufnahme  zu  geben. 

Anmerkung,  Man  hat  vor  einiger  Zelt  über  die  Vorsieh ts- 
maassregeln  bei  der  Auftiahme  ven  Geisteskranken  in  Pri* 
vatamtalten  deliberirt.  —  Die  Mehrzahl  ist  der  Meinung^ 
da^is  Anerkennung;  der  Geisteskrankheit  durch  eine  Medici- 
nalbehörde  Bedingung  dieser  Aufnahme  sein  müsse.  Es  fragt 
sich  aber:  wie  soU  die  dazu  erforderliche  Prüfung  in  zwei- 
felhaften JPällen  angesteUt  werden,  wo  und  durch  wen? 
^Wenn  es  sich  von  der  Untersuchung  eines  für  die  öffentliche 
Irrenanstalt  bestimmten  Irren  handelt,  so  wird  diese  Prü- 
fung in  der  Anstalt  selbst  angeordnet..  —  Wird  es  also 
iiioht  besser  sein ,  die  Aufkiahme  in  Privatanstalten  ohne 
weiteres  za  gestatten,  nnd  die  Beurtheilung  des  Zustandes 
der  Aufgenommenen  der  Medicinalbehdrde  zn  überlassen, 
welche  notbweiHlig  die  Verpfiichtang  hat,  über  solche  An- 
stalten ZD  waoke»,  wtA  sie  von  Zeit  zn  Zeit,  zm  insplciren? 
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§•  SO.  Aufnahme  eines  Indiviäuunis  zur  Prüfung 
sweifelhaften  .Irrseins  wird  von  obrigkeitlichen  Behör- 
den angeordnet.  Die  Resultate  der  Prüfung  müssen 
den  Behörden^  welche  solche  verlangen,  nach  Verlauf 
zweier  Monate  mitgetheilt  werden.  Ist  alsdann  der 
Zustand  des  Kranken  noch  nicht  aufgeklärt,  so  dürfte 
der  Termin,  auf  6  Monate  verlängert  werden  j  nach 
welcher  Zeit  der  Arzt  entscheiden  muss :  ob  die  Per- 
son geisteskrank  ist  oder  nicht,  oder  ob  die  gemach- 
ten Beobachtungen  nur  zu  einem  Verdacht  berechtigen. 

§.  21.  Entlassen  werden  aus  der  Irrenanstalt 
erstlich i  Genesene  mit  Ausnahme  derjenigen,  welche 
wegen  eines  im  Wahnsinne  begangenen  Verbrechens 
den  gesetzlichen  Termin  einer  festgesetzten  Beobach- 
tung oder  Prüfung  abwarten  müssen  (s.  §.  24.); 
zweitens:  unheilbare  Irre,  welche  die  öffentliche  Si- 
cherheit und  Ruhe  nicht  gefährden  können  und  für 
deren  Unterhalt  und  Pflege  ausser  der  Anstalt  gesorgt 
ist.  Eine  Ausnahme  machen  hier  ebenfalls  Irre,  wel- 
che Verbrechen  begangen  haben.  Sie  bleiben  im  Fall 
von  Unheilbarkeit  für  immer  in  der  Anstalt. 

§•  22.  Damit  die  Irrenanstalt  alle,  in  Rücksicht 
auf  Behandlung ,  Bewahrung,  Prüfung,  Unterhalt  und 
Aufsicht  zu  machende  Ansprüche  erfüllen  könne,  ist 
es  unerlässlich ,  einen  allgemeinen,  ausführbaren  auf 
Saohkenniniss  gegründeten  Plan  über  Errichtung^  Ad- 
ministration und  Organisation  der  Irrenanstalt  aufzu- 
stellen und  zur  allgemeinen  Kenntniss  zu  bringen. 

B.    Von  dem  Verfahren  bei  Geisteskranken^  welche 

Verbrechen  begangen  haben. 

Anmerkung.  Nach  den  russischen  Gesetzen  ist  4ler  Measch, 
welcher  im  Zustande  von  Wahnsinn  ein  Verbrechen  began- 
gen hat,  befreit  von  Strafe  und  wird  cur  Behandlung  und 
Verwahrung  in  die  Irrenanstalt  gesehiekt.  Nach  seiner  Wi- 
dergenesung  muss  er  daselbst  noch  jswei  Jahre  Verbleibes 
aur  Prüfung ,  um  versichert  au  sein,  daoa  er  vömg  geaesea 
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ist,  worauf  er  sodann  seinen  Freunden  oder  Verwandten 
zur  ferneren  Fflrsorge  übergeben  werden  kann.  Für  Per- 
sonen aber,  welclie  ein  Verbrechen  in  einem  Zustande  vpn 
acuter  Gteistesabwesenbeit,  x.  B.  in  der  Fieberbttce ,  in  der 
Gehirnentzündung,  in  der  Aufregung  von  oder  nach  epilep- 
tischen Anfällen  u.  s.  w.  begangen  haben ,  schreibt  das  6e- 
sets  nur  eine  sechswdchentliche  Prüfung  nach  erfolgter  Wie- 
dergenesung vor. 

§.  83.  Die  Geisteskrankheit  eines  Verbrecbers 
ist  entweder  deutlich  zu  erkennen ,  oder  es  handelt 
sich  nur  von  Verdacht  auf  Wahnsinn;  es  finden  Zwei- 
fel Statt;  ob  der  Verbrecher  geisteskrank  sei  oder 
nicht?  Deutlich  zu  erkennen  ist  sie  in  den  FälleU|  wo 
allgemeine  Verrücktheit^  Raserei ,  Monomanie  oder 
Blödsinn  zum  Verbrechen  fuhrt. 

Zweifel  können  Statt  finden:  ersilichy  wenn  eine 
versteckte  Monomanie  zum  Verbrechen  fuhrt;  zwei- 
ienSy  wenn  im  Zustande  alienirter  GemiJthsstimmung 
ohne  Delirium  (Mania  sine  deliriOy  s.  §.  9.)  unwill- 
kührlich  ein  Verbrechen  begangen  wurde;  dritienSyVfo 
es  Schwierigkeit  hat  zu  entscheiden,  ob  dem  Verbre- 
chen nicht  vielmehr  leidenschaftliche  Ausbrüche  oder 
Verstandesbeschranktheit  zu  Grunde  liegt;  viertens 
endlich  ist  der  Wahnsinn  zweifelhaft^  wenn  man  Ver- 
stellung argwohnt. 

§.  84.  Sind  die  Kennzeichen  von  Irrsein  deut- 
lieb  ausgesprochen,  so  folgt  die  Entscheidung  unmit- 
telbar der  ärztlichen  Untersuchung.  —  Der  Verbre- 
cher ist  nicht  zurechnungsfähig  und  wird  in  die  Ir- 
renanstalt gesendet,  damit  er  ärztlich  behandelt  und 
nach  seiner  Genesung  noch  einige  Zeit  beobachtet 
werde,  um  von  der  Genesung  überzeugt  und  über  die 
Möglichkeit  neuer  Anfälle  gesichert  zu  sein.  Der 
Termin  der  Beobachtung  nach  erfolgter  Genesung  ist 
verschieden  nach  dem  Charakter  der  Krankheit.  War 
sie  acuter  Art  (z.  B.  Cerebralfieber),  so  ist  eine  Beob- 
achtung von  zwei  Monaten  nöthig  und  hinreichend,  um 
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den  Genesenen  der  Fürsorge  seiner  Verwandten  zu 
übergeben.  —  Ss  giebt  aber  acute  Manie  nervösen 
Charakters  (wie  sie  sich  z.  B.  zu  epileptischen  und 
hysterischen  Anlallen  gesellt).  Eine  solche  Manie 
vergeht  oft  sehr  bald^  kehrt  aber  nach  einigen  Tagen 
wieder.  Hier .  sollte  die  Prüfung  auf  6  Monate  ver- 
längert werden.  Setzt  sich  aber  solche  Wiederholung 
der  Anfalle  mit  kurzen  Intervallen  fort,  so  muss  die 
Krankheit  als  chronisch  betrachtet  werden« 

Bei  chronischem  Irrsein  des  Criminalverbrechers 
—  es  mag  nun  in  solchen  sich  wiederholenden  Anfal- 
len bestehen,  oder  ununterbrochen  fortdauern  —  bedarf 
es.  nach  der  Genesung,  die  meistens  im  ersten  oder 
zweiten  Jahr  —  selten  spater  erfolgt,  der  Beobach- 
tung von  einem  Jahr,  um  von  völliger  Wiederherstel- 
lung und  der  Unwabrscheinlichkeit  neuer  Anfalle  ver- 
sichert zu  sein,  damit  der  Genesene  ohne  Gefahr  wie- 
der in  seine  biirgerlichen  Verhältnisse  treten  könne« 

Was  aber  die  nach  Jahren  eintretenden  Rück- 
falle periodischer  Manie  betrifft,  so  kann  einjährige 
Priifung  freilich  keine  Sicherheit  geben,  aber  eben  so 
wenig  fünfjährige. 

§.  25.  Da  es  oft  Schwierigkeiten  hat,  beim  Aus- 
bruch der  Krankheit  den  acuten  und  chronischen  Cha- 
rakter der  Krankheit  zu  erkennen,  so  ist  es  zweck- 
mässig, dass  die  ^Entscheidung  des  Arztes  über  die-* 
sen  Punkt  erst  nach  Verlauf  eines  Monates  gegeben 
werde. 

§.  26.  In  Bezug  auf  Entlassung  genesener  Irren, 
welche  im  Anfall  von  Manie  ein  Verbrechen  begangen 
haben,  müssten  hier  einige  Ausnahmen  Statt  finden. 

Irre  nämlich,  die  Mord  oder  Staatsverbrechen  be- 
gangen oder  Feuer  angelegt  haben,  und  mithin  be- 
fürchten lassen,  dass  sie  bei  neuen  Anfallen  zu  glei- 
chen  Unternehmen  hingerissen  werden  möchten,  soll- 
ten auf  unbestimmte  Zeit,  vielleicht  auf  inuner,  in  der 
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AosUlt.  bleiben^  wenn  sie  nicht  in  sehr  sichere  I|&nde 
übergeben  werden  können;  es  wäre  depin,  dass  eine 
im  Verlauf  der  Jahre  eintretende,  durch  Gleichmuthig- 
keit;  Stumpfheit  sich  charakterisirende  Veränderung 
im  vorigen  Charakter,  vor  neuen  Ausbrüchen  sichere. 
Ebenfalls  eignen  sich  zu  solcher,  auf  unbestimmte  Zeit 
verlängerten  Reclusion  in  der  Irrenanstalt,  genesene 
Verbrecher,  bei  welchen  eine  ungewöhnliche  Qemüths« 
stimmung  fortdauert,  namentlich  Traurigkeit,  Exalta- 
tion, Irascibilität,  Zanksucht  und  ähnliche  Gemuths- 
Stimmungen« 

§.  87.  Wenn  das  Verbrechen  mit  Umständen  ver* 
knüpft  ist,  welche  einem  Verdacht  auf  Wahnsinn  Raum 
geben,  so  kann  die  gerichtliehe  ärztliche  Untersudiung 
des  Verbrechens  wohl  die  Gegenwart  von  Geistes-^ 
krankheit  bestätigen ,  aber  keineswegs  jenen  Verdacht 
für  ungegründet  erklären  ohne  sorgfältige  und  fort- 
gesetzte ärztliche  Prüfung. 

Hat  sich  Irrsein  als  Resultat  der  Prüfung  erge- 
ben, sa  muss  der  Verbrecher  in  der  Anstalt  ärztlich 
behandelt,  und  nach  seiner  Genesung  eine  bestimmte 
Zeit  beobachtet  werden.  Hat  sich  aber  bei  der  Pra-i 
fung  gefVinden,  dass  der  Verbredier  nicht  geistes- 
krank war,  so  wird  er  für  sein  Verbrechen  bestraft. 
In  beiden  Fällen  mnss  der  Verbrecher  zur  förmlichea 
Anerkennung  seines  Zustandes  und  Fällung  des  Ur-* 
theils  der  Behörde  vorgestellt  werden. 

Wenn  aber  selbst  die  Prüfung  in  der  Anstalt 
keine  völlige  Aufklärung  geben  kann,  so  soll  der  Ver- 
brecher bis  zur  Aufklärung  des  Verdachtes,  mithia 
auf  unbestimmte  Zeit,  in  der  Anstalt  verbleiben;  was, 
im  Fall  er  geisteskrank  ist,  als  ein  zweckmässiges  und 
im  Fall  der  Schuld  als  ein  gerechtes  Verfahren  ange«« 
sehen  werden  kann, 

Anmerkung.    Zweifel  fiber  die  Riditig^keit  der  Anaalime,  dass 
es  r^tliselliafte  Getstes^rankheUetu  gelte  ^  wo  aar  Yierda^lit, 
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aber  keine  Evldens  aufBuflnden' sei ,  werden  durch  die  Er- 
fohruns  widerlegt.  Es  finden  steh  z.  B.  in  jeder  Irrenan- 
stalt Personen,  die  trota  allem  AnscJiein  von  Vemonftig- 
sein  njcht  als  gesund  entlassen  werden  können,  weil  fort- 
während ein  Verdacht  auf  ihnen  haftet,  der  befürchten  Iftsst, 
dass  sie  im  Genuss  ihrer  Freiheit,  im  Contact  mit  den  Men- 
schen, und  den  mannigfachen  nachtheiligen  Eindrficken  des 
gesellschaftlichen  und  Gesch&fts-Lebens  ansgesetxt ,  auf  ihre 
früheren  Eztraraganaen  und  auf  ihre  Arüheren  Verbrechen 
gefuhrt  werden.  Gewöhnlich  sind  es  n&mlich  Verbrecher 
und  Ruhestörer,  welche  unter  solchen  Umständen  in  der  Ir- 
renanstalt zurückgehalten  werden;  denn  bei  anderen  fried- 
lichen Subjecten  kann  ein  blosser  Verdacht  ajif  Irrsein  kei- 
nen Grund  zu  jahrelanger,  vielleicht  lebenslänglicher  Ein- 
sperrung geben. 

§.  88.  So  lange  .der  Verdacht  auf  Geisteskrank- 
heit des  Verbrechers  nicht  aufgeklärt  ist^  kann  nicht 
von  Genesung  desselben  die  Rede  sein.  Nur,  nach- 
dem der  Verbrecher  wahnsinnig  befunden  und  ge- 
richtlich dafür  anerkannt  ist,  kann  er.  später  für  gene- 
sen erklärt  werden. 

§.  29.  Die  Umstände,  welche  einen  gegründeten 
Verdacht  auf  Geisteskrankheit  bei  Abwesenheit  ^eut-* 
lieber  Kennseichen  geben,  sind  oben  (§..14.)  ange- 
führt. —  In  Bezug  auf  Criminalverbrechen  müssen 
jedoch  noch  einige  Umstände  in  Betracht  kommen: 
erstlich,  wenn  das  Verbrechen  durchaus  zwecklos  und 
unsinnig  ist;  zweitens^  Mord  ohne  Affect  und  ohne 
Grund,  am  allermeisten  aber,  wenn  die  Mutter  ihr  Kind 
umbringt.    Hier  wird  Verdacht  zur  Gewissheit. 

§.  30.  Es  giebt  einige  Arten  von  Geistesverfas- 
sung, die,  ohne  für  Geisteskrankheit  gelten  zu  köo- 
nen,  ihr  nahe  kommen,  und  unter  gewissen  Umstän- 
den den  Verbrecher  unverantwortlich  für  seine  Hand- 
lungen machen. 

a)  Beschränktheit  der  Verstandeskräfte.  Ihre  höch- 
sten Grade  Blödsinn  und  Idiotismus  machen  den 
Verbrecher    völlig   unzurechnungsfähig.     Bei    dem 
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geriageren  Qnide,  d.  L*  hei  deiitUoher  Verstandes- 
schwäche^  musS  allerdings  noch  einige  Zurechnungs- 
fiihigkeit  für  begangene  Verbrechen  siatuirt  werden, 
in  welchem  Fall  die  Einsperrung  in  die  Irrenanstalt 
gewiss  hinreichende  Bestrafung  sein  möchte.  —  Da 
es  bisweilen  schwer  hält,  su  bestimmen,  ob  ein 
Blensch  so  yiel  Vernunft  habe,  um  mit  freiem  Wil- 
len und  Ueberzeugung  2U  handeln;  so  bleibt ,  wo  der 
Gegenstand  nicht  klar  ist,  Verdacht  auf  dem  Ver- 
brecher, und  das  Gesetz  über  den  des  Wahnsinns 
verdächtigen  Verbrecher  tritt  in  Kraft« 

Anmerkung.  '  Verstandesschwäche  ist  von  Blfidsinn  m  unter- 
terscheiden.  Der  yerstandesschwache  oder  einf&ltige  Mensch 
findet  keine  unbesiegbaren  Hindernisse  zu  seinem  selbstän- 
digen Fortkommen  in  der  Welt,  der  Blödsinnige  kann  allein 
nicht  fortkommen.  Er  ist  kein  selbständiges  Wesen.  ^^ 
Bei  Blddsinn  finden  sich  jederzeit  widersinnige  Vorstellun- 
gen,  UrtheUfr  und  ungereimte  Handlungen,  was  bei  dem  bloss 
Yerstandesachwachen  nicht  be^ierkt  wird.  BI6dsinn  ist  Folge 
verschiedener  geistiger  und  körperlicher  Krankheiten  oder 
fehlerhafter  Organisation,  auch  entsteht  er  bei  völliger  Un- 
cultur  und  Verwilderung  der  Seele,  was  nicht  selten  die 
Ursache  der  Yerstaiidesbeschränktheit  ist,  in  welchem  Fall 
durch  zweckmässige  Maassregeln  der  moralische  Zustand 
des  Individuums  allerdings  verbessert  werden  kann. 

b3  Ausbrach  der  Leidenschaft.  —  Er  giebt  keinem 
Verdacht  auf  Geisteskrankheit  Raum,  wenn  er  ohne 
andere  charakteristische  Kennzeichen  derselben  nach 
Tleutlichek*  Veranlassung  und  Aufreizung  eintrat.  Es 
werden  im  Ausbruch  des  Affects^  z.  B.  des  Zorns^ 
der  Eifersucht,  der  Angst  u.  s.  w.  Verbrechen  be- 
gangen, die  nur  in  geringem  Grade  imputirt;  werden 
können.  —  Da  es  sich  aber  hier  nicht  von  Geistes- 
krankheit handelt,  so  nimmt  der  Arzt  nur  in  sofern 
Theil  an  der  Untersuchung,  um  die  Abwesenheit  der 
Krankheit  und  den  unvermischten  Effect  der  Lei- 
denschaft zu  constatiren,  welchen  der  Richter  eben 
80  gut  beurtheilen  kann  als  der  Arzt,  und  der  sich 
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vorxiglich  dadandi  eharftkterisirt,  dasi  die  Aufwal- 
lung nach  kurzer  Zeit  gaii£  vorübergeht'^  sodann 
aber  auch  dadurch ,  dass  in  der  Veranlassung  und 
in  der  Art  des  Ausbruchs  der  Leidenschaft  immer 
ein  Zweck  oder  Grund,  wenn  auch  ein  leidenschaft- 
licher liegt,  wogegen  bei  ahnlichen  Paroxysmen  des 
Wahnsinnigen  immex  Unsinn  dominirt.  —  Wo  die- 
ses der  Fall  ist,  vorzuglich  aber  wenn  dem  Aus- 
•  brudb  des  Affectes  ungewöhnliche  Oemüthsstim- 
mung  vorherging,  ist  slarker  und  gegründeter  Ver- 
dacht auf  Geisteskrankheit  zugegen.  Wenn  Aus- 
bruch der  Leidenschaft  bei  beschränkten  Verstan- 
deskräften Statt  findet,  so  bildet  diese  Verbindung 
einen  Scelenzustand,  der  als  Wahnsinn  betrachtet 
werden  sollte,  obschon  weder  die  Leidenschaft  noch 
die  Verstandesschwäche  einzeln  genommen  hinrei- 
chen, um  Unzurechnungsflhigkeit  .zu  statuiren.  — 
Hieher  gehören  viele  .Verbrechen  aus  Fanatismus 
(bei  welchen  übrigens  auch  Monomanie  zu  Grunde 
liegen  kann),  ferner  die  Wuth  des  Geschlechtstrie- 
bes, oder  der  Zorn  roher  Menschen. 

§.  31*  Zu  gründlicher  Prüfung  eines  im  Wahn- 
sinn begangenen  Verbrechens,  sowohl  in  ärztlich - 
psychologischer  als  in  crimineller  Hinsicht,  bedarf  es 
vor  Allem  genauerer  Kunde  über  die  Kennzeicijen  der 
Krankheit,  ehe  das  Verbrechen  begangen  worden,  wie 
zur  Zeit  der  That.  Es  ist  dringend  nothwendig,  dass 
bei  wichtigen  Criminalverbrechen  ohne  Verzug  nach 
der  Thai  der  Verbrecher  untersucht  werde,  um  seinen 
gegenw9.rtigen  Seelenzustand  zu  kennen.  Eine  solche 
Kunde  wird  späterhin  oft  unentbehrlich,  wo  es  sich 
von  Geisteskrankheit  handelt  und  der  Verbrecher  be- 
reits  genesen  ist. 

§.  3^.  In  solchen  Fall^  wo  der  Verbrecher  von 
dem  früheren  Wahnsinn  genesen  sein  soU,  dürfte  nur 
ein  bestimmtes  Zeu^niss  eines  Arztes,,  welcher  den 
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Geisteszustand  des  Verbrechers  kuras  vor  der  That 
beobachtet  hat,  bekräftigt  durch  die  Bestätigung  eines 
Priesters  und  einer  anderen  zuverlässigen  Person^  den 
Verbrecher  für  unverantwortlich  erklären« 

Ohne  diese  Bestätigung  kann  höchstens  nur  ein 
Verdacht  von  Wahnsinn  auf  dem  Verbrecher  haften, 
und  er  unterliegt  den  Maassregeln,  welche  unter  sol- 
chen Umständen  vorgeschrieben  sind. 

§.  33.  Ein  Irrer  kann  nicht  bestraft  werden  für 
ein  Verbrechen,  welches  er  im  gesunden  Zustand  be-* 
gangen  haben  soll.  Selbst  nach  seiner.  Genesung  muss 
durch  lange  fortgesetzte  Prüfung  in  der  Anstalt  hia<- 
reichende  Aufklärung  über  das  Räthselhafte  seines 
Zustandes  erhalten  werden,  ehe  man  eine  wirkliche 
Zurechnungsfahigkeit  und  Strafbarkeit  denken  kann« 

C.    Veher  dioEntlassiang  des  Irren  von  Amt  tind 

Krondienst. 

§..  34.  Ein  Geisteskranker  muss  von  seiner  Stelle 
entlassen  werden  und  die  durch  die  (besetze  vorge<* 
schriebene  Pension  erhalten.  Diese  Entlassung  kana 
nicht  eher  geschehen,  als  nach  Verlauf  eines  Jahres, 
wenn  der  Kranke  sich  in  einer  Irrenanstalt  befindet. 

§•  35.  Der  vor  Ablauf  eines  Jahres  genesene 
Greisleskranke  soll  an  seinen  vorigen  Posten  zutiick- 
kehren.  Hat  er  aber  vor  Ablauf  eines  Jahres  einen 
neueft  Anfiill,  so  kann  er  trotz  seiner  erfolgten  Gte*- 
nesung  aus  seinen  Dienstverhältnissen  verabschiedet 
werden. 

§.  36.  Beruht  die  Geisteskrankheit  nur  auf  ei«^ 
nem  Verdacht,  so  bleibt  es  dem  Vorgesetzten  anhein«. 
gestellt,  ob  er  dem  Individuum  die  Verwaltung  sräier 
Stelle  lassen,  oder  ihn  der  Priifung  in  der  Irrenan- 
stalt unterwerfen  will,  die  jedoch  nicht  über  sechs 
Monate  dauern  darf,  nach  deren  Ablauf  Aufklärung 
iiber  den  Gem&tbszustand  eines  Menschen  zu  erwar- 
ten ist 
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D.    Von  dem  Unvermdgen  des  Irren,  sein  Vermögen 

2a  verwalten. 

§.  37.  Dem  Irren  wird  die  Verwaltung  seines 
Vermögens  entzogen  und  eine  gesetzliche  Vormund- 
schaFt  ernannt. 

§.  38.  Ist  er  genesen ,  so  tritt  er  in  seine  vori* 
gen  Rechte;  macht  aber  die  Krankheit  periodische 
Rückfalle^  80  kann  er  nach  neuer  Genesung  zum  Ge- 
nuas seiner  Rechte  nicht  anders ,  als  unter  Bijrgschaft 
einiger  namhaften  Frtonde  oder  Verwandten  gelangen. 

§.  39.  Wenn  sich  bei  der  gerichtlichen  Unter- 
suclHing  solcher  Personen  keine  deutlichen  oder  nur 
zweifelhafte  Kennzeichen  von  Geisteskrankheit  erge- 
ben^ 80  sind  sie  einer  ärztlichen  Prüfung  zu  unter- 
werfen, die  unter  gewissen  Umständen  jauch  in  der 
Privat  Wohnung  der  Kranken  Statt  finden- kann.  £r- 
giebt  sich  bei  dieser  Prüfung  nichts  als  ein  unauf- 
ktärbarer  Verdacht ,  oder  nur  eine  bis- zum  Blödsinn 
gehende  Beschränktheit  des  Verstandes,  so  kann  die 
Person  zwar  im  Genuss  und  in  Verwaltung  ihres  Ver- 
mögens bleiben,  aber  schriftliche  Verfügungen,  Voll- 
machten, Willenserklärungen,  Verpflichtungen  und  an- 
dere Documente,  bedürfen  um  rechtskräftig  zu  wer- 
den der  Bestätigung  einer  Behörde-  (des  Gewissen- 
gerichts), die  übrigen  Handlungen  des  verdächtigen 
Individuums  der  Bürgschaft  einiger  namhaften  Freunde 
oder  Verwandten  *). 

§.  40.  Ueber  die  gerichtliche  Untersuchung  des 
Geisteszustandes  eines  Menschen  in  Bezug  auf  früher 
gemachte  Testamente,  Schenkungen  u.  s.  w.^  siehe  fol- 
genden Paragraph. 


*3  Das. Gewissensgericht  ist  ein  in  allen  Gafuvernementsstadten 
Hiisslands  errichteter  Gerichtshof,  welcher  über  Gegenstände 
entscheidet,  die  sich  zu  der  buchstäblichen  Anwendung  des 
Gesetzes  nicht  eignen. 
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E.  Voi^  der  Unfähigkeit  des  Irren,  Contraete  xu 
schliessen,  Verbindlichkeiten  einsugehen,  Zeog- 
nisse,  schriftliche  Verfflgungen  und  andere  Docu- 

mente  aasznsteUen. 

§.  41.  *  In  den  seltenen  Fällen ,  wo  der  Geistes- 
zufitand  eines  Menschen  untersucht  wird^  bevor  einer 
dieser  Akte  geschlossen^  ist  das  gesetzliche  Verfiahren 
das  allgemeine.  Handelt  es  sich  aber  von  einem  schon 
vorhandenen  Documenta  iiber  dessen  Gültigkeit  Zwei- 
fel obwalten,  weil  derjenige,  von  welchem  es  ausgeht^ 
in  Verdacht  steht,  es  in  einem  Zustand  von  Irrseia 
ausgestellt  zu  haben,  so  ist  vor  Allem  auszumitteln,  ob 
er  gegenwärtig  geisteskrank  sei,  in  welchem  Fall  sich 
auch  mit  gutem  Grund  annehmen  lässt,  dass  er  ea 
friiher  war,  wenn  das  in  Zweifel  gestellte  Docunient 
nicht  älter  ist,  als  einen  Monat..  Ist  es  aber  älter,  oder 
ist  die  Person  gegenwärtig  gesund,  so  tritt  ein  ähn- 
liches Gesetz  iti  Kraft,  wie  es  oben  (§.  SS.)  über  die 
Zurechnungsfahigkeit  eines  Verbrechers  gegeben  wur- 
de, der  gegenwärtig  gesund,  sein  Verbrechen  im  Wahn- 
sinn begangen  haben  soll,  d.  i.  nur  ein  klares,  durch 
einen  Arzt^  welcher  den  Kranken  beobachtete,  ausge- 
stelltes Zeugniss,  welches  von  einem  Priester  und  anr 
dern  zuverlässigen  Persopen  zu  bekräftigen  ist,  kann 
in  diesem  Falle  die  Geisteskrankheit  constatiren.  Ohne 
ein  solches  Zeugniss  kann  höchstens  nur  ein  Verdacht 
Statt  finden,  welcher  es  mit  sich  bringt,  dass  kein 
von  solchen  Personen  ausgestelltes  Document  auf  an- 
dere Weise  in  Kraft  treten  kann,  als  unter  Bestäti- 
gung einer  Gerichtsbehörde  (des  Gewissensgerichts}. 

§.  42.  Gleiches*  Gesetz  gilt  für  den  Fall,  wo  die 
Person,  welche  ein  Document  im  Zustande  von  Gei- 
steskrankheit aufgestellt  haben  soll,  bereits  gestor- 
ben ist. 
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F.    V<Mi  ddr  Unfähigkeit  eines  Irren,  die  Geschäfte 

seines  Berufs  auszuüben. 

§•  43.  Wenn  ^ie  Geisteskrankheit  von  der  Art 
isty  dass  sie  zwar  auf  keine  Weise  die  öffeQtliche  Ruhe 
ond  Sicherheit  stört,  jedoch  hesorgen  lässt,  dass  der 
Ton  ihr  Befallene  durch  den  Einfluss  seines  Berufs  oder 
Gewerbes  anderen  Menschen  gefahrlich  ^^erden  kaoD^ 
2s.  B.  AerztC;  Apotheker,  Personen,  welche  sich  mit 
Zubereitung  und  Verkauf  von  Lebensmitteln  beschäf- 
tigen; so  ist  die  Behörde  verpflichtet,  solchen  Perso- 
nen für  die  Dauer  ihrer  Krankheit  die  Ausübung  ihres 
Bernfsgeschäftes  zu  verbieten,  bei  periodischer  Wieder- 
kehr der  Zufalle  aber,  so  wie  auch  wenn  nur  Ver- 
dacht auf  Geisteskrankheit  Statt  findet,  ihnen  die  Aus- 
übuiig  ihrer  Berufsgeschäfte  nur  unter  der  Bürgschaft 
einiger  namhaften  Freunde  oder  Verwandten  zu  ge- 
statten. 


LlteratiT« 

Psychologische  UittersochnngeA.  Stvdien  im  Ge-* 
biete  der  physiologischen  Psychologie  von  Dr. 
F.  W.  Bögen,  Assistenzarzt  an  der  Kreis -Ir- 
renanstalt zn  Erlangen«     Brannschweig  1847. 

J#er  Vf.^  durch  seine  medicinisch  psychologischen  Ar-^ 
betten,  durch  sein  Buch  über  Halluciniitionen,  durch 
seine  anthropologlscheh  Untersuchungen  und  nament- 
lich seine  Abhandlung- in  Wagner's  Handwörterbuch 
der  Physiologie  über  Psychologie  rühmlich  bekannt, 
veröffentlicht  in  dem  vorliegenden  kleinen  Werkchen 
fünf  Aufsätze:  -1)  Was  physiologische  Psychologie 
sei,  t)  über  "Weinen,  3)  Schaamröthe,  4)  Schmerz, 
5)  Ideen  zur  Begründung  einer  neuen  Cranioskopie.  — 
Wir  wollen  die  Besprechung  des  ersten  Aufsatzes  bis 
zuletzt  lassen,  weil  sich  an  ihn  als  an  die  Darstellung 
des  Princips  und  der  Methode  der  Arbeit  das  Oe- 
sawmturtheil  am  besten  anknüpfen  lässt. 

Der  zu  Orunde  liegende  psychische  Zustand  des 
Weinens  ist  Wehmuth.  Das  Weinen  entsteht  aus  ei- 
ner intensiven  plötzlichen  Wehmuth,  die  hervorgeht 
ans  den)  Gefühle  des  Contrastes  zwischen  unserer  oder 
fremder  Hülflosigkeit  und  Schwache  und  der  vorge- 
sieHte1:i  Selbständigkeit  und  Freiheit ;  es  ist  das  schmerz- 
liche Gefühl  des  eignen  Nichts*  in  Bezog  auf  die  über- 
mächtige Aussenw^U.     Nicht   immer  ist,    wie  beim 

ZeiUchr.  f.  Psycliiatrie.  V.  3.  30 
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Kinde,  das  auch  weint,  die  freie  Reflexion  vorhanden, 
sondern  zuweilen  ein  dunkler  Gedanke,  oder  ein  dunk- 
les Gefühl.  Nicht  das  Maass  der  Unlust  bestimmt 
die  Intensität  des  Weinens,  sondern  nur  die  Vorstel- 
lung der  damit  verbundenen  Kränkung  oder  Demüthi- 
gung.  -^  Das'  Kind  weint  nur  bei  eignem,  der  er- 
wachsene Mensch  auch  bei  fremdem  Unglück.  Beim 
Weinen  über  das  Ei^abene  bemitleidet  man  sich  eigent- 
lich selbst,  indem  man  seinen  jetzigen  glücklichen  mit 
seinem  fr&hern  ungltüklieheaZustande  vergleich!.  Ucber 
das  Weinen  beim  Ziorn  ist  zu  bemerken,  da^s  man 
nur  nfich  dem  Zorn,  nie  im  Zorn  weint.  —  Um  den 
psycho -physiologischen  Prozess  des  Weinens  kennen 
zu  lernen,  entwirft  Hagen  erst  das  Totalbild  eines 
Weinenden.  Wir  wollen  daraus  nur  hervorheben,  dass 
die  Gesichtsmuskeln  eonlrahirt  erscheinen,  die  Auges 
sind  gesenkt,  die  Augenbraue«  zusammengezogen, 
die  AugeaspaUe  verengt,  die  übrigen  Muskeln  zittern^ 
befinden  sich  in  einem  Zustand  l|lhmungsartiger  t^clivvä- 
die.  Ist  das  Weinen  nur  eine  übereilte  Elxcretion  oder 
eine  vermehrte  Secreüon?  Aeini  Weinen  aus  Lachen 
scheint  der  Thränenerguss  nurExcretion  zu  sein,  be-» 
wirkt  duroh.  den  Druck  der  sympathisch  von  der  Wim- 
genbaut  erregten  Orbicularmuskeln.  Aber  die  Menge 
der  ergossenen  Tliränen  ist  bei  den  andern  Zustandea 
zu  gress,  als  dass  man  alle  schon  als  vorher  ange- 
sammelt annolmien  konnte;  es  muss  also  eine  ver« 
mehrte  Secretion  sein.  —  Nach  H%  Ansicht  ft»detnia 
und  nirgends  eine  unmittelbare  Wirkung  eines  See- 
lenzustatndes  auf  einen  Seoretionaiiei'ven  Statt,  saadern 
erst  durch  Anregang  der  sensibeln  Nerven  mittelsl 
einer  Vorstellung  wird  der  sympathische  zar  Secre- 
tion erregi.  Kine  Thranensecrelion  findet  Statt  bei 
Erregung  der  sensibebt  Nerven  des  Auges  (bei  Ble«"» 
düng  durch  SaniietiKfiht ,  bei  JBinwirkiing  seliarf  He- 
llender Sub6lan«^en,  bei  Neuratfiei^  d«»  infra^  imd 
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äupru-orbif).  —  Es  ist  aMBQBefaineii;  "das«  beim  WeineA 
sBerst  motorisclie,  dann  sensible,  und  dann  vegetative 
Nervea  zur  Anregung  komoien.  Stromeyer's  An«^ 
^cht,  dass  ein  HeSex  von  motorischen  auf  sensitive 
Nerven  Statt  finde,  ist  der  leitende  Gedanke  iur  diese 
Demonstration»  Die  Erregung  der  motorischen  Augen« 
nerten  wirkt  auf  die  sensiblen  und  von  diesen  auf  die 
Secretionsnerven  der  Thrfinendr&se.  Anspannung  und 
Erschlaffung  der  Muskeln  folgt  beim  Weinen  schneH 
auf  elnand^;  es  findet  ein  Oscilliren  der  Augenmus* 
kelfi  fitatt ;  dies  ma^l  auf  die  EnrpftndaBgsnerven  dea 
Eindruck  des  Kitzels;  Kitzel  aber  erzeugt  leicht  Re«* 
lex.  —  Auch  das  Beben  der  Lippen  ist  mit  stärke- 
rer Speichelsecrelion  verbunden,  und  als  fernere  Be- 
stätigung wird  angeführt,  dass  P.  Frank  zweimal  bei 
halbseitiger  Lähmung  des  Gesichtes  beobachtete,  dass 
beim  Weinen  das  Auge  der  gelähmten  Seite^  keine 
Thränen  vergoss. 

Die  Schaäm,  der  dem  Brr&thea  zu  Grunde  lie- 
gende psychische  Zustand,  ist  ein  GefQhl  und  meistens 
ein  Affect,  der  aus  dem  Bewusstsein  des  unangemes- 
senen Verhaltens  und  der  Schuld  entspringt,  mit  defift 
Gedanken,  dass  Andern  unser  Zustand  der  Schwäche 
bekannt  sei,  aus  der  Furcht  vor  Schande.  Dem  Er- 
röthen  geht  Beklemmung,  beschleunigtes  Athemhelen 
und  Herzklopfen  voran ,  die  Rdtke  überfliegt  das  Ge^ 
sieht,  geht  fiber  Stirn,  Nacken,  Hals  und  Schutoer, 
sie  dauert  selten  länger  als  eine  Minute.  Die  Ang« 
äpfel  siüd  nach  innen  Und  unten  gewendet,  die  Au^ 
genlider  gesenkt,  der  Kopf  gebeugt,  Gefijhl  von  War* 
me,  Schwindel ,  Angst.  —  IMe  Schaaror^the  tritt  nie 
ein,  wenn  wir  allein  sind  ^yder  uns  im  Dunkeln  beOn«' 
den.    Das  Errotlien  ist  arterieller  Natur. 

Jeder  sich  Schämende  bemüht  sich -sein  gegrün- 
detes oder  ungegründetes  Schuldbewusstsein  zu  ver- 
bergen, er  geräth  dadurch  In  Verwirning,  die  meh^ 
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wie  er  wohl  weUs^  in  seinen  QesichtsMjgen  zunächst 
kund  giebt.  Purch  die  Beschäftigung  mit  seinen  Ge- 
sichtszügen wird  die  Intention  auf  die  sensitiven  Ge- 
sichtsnerven hingelenkt.  Erregung  von  Gefuhlsnerven 
bat  Zufluss  von  Blut  zur  Folge;  durch  die  stürmischen 
Herzpalpitationen  ist  ohnehin  das  Blut  in  stärkerer 
Bewegung  und  es  strömt  gegen  die  Theile^  von  denen 
wir  glftubeui  dass  sie  durch  Geberden  unser  Schuld*« 
gefuhl  verrathen  können.  Der  Zorn ,  der  auch^  Ge«* 
sichtsröthe  bewirkt^  ist  der  Schaam  nur  scheinbar  ent- 
gegengesetzt;  das  erste  Gefühl  beim  Zorn  ist  häufig 
das  der  erlittenen  Schande« 

Der  Beitrag  zur  .Lehre  vom  Schmerz  vordankt 
seine  Entstehung  den  Erfahrungen  über  die  Wirkun- 
gen der  Aethereinathmung.  H.  hatte  schon  früher 
darauf  gedrungen,  das  Empfindungsvermögen  yon  dem 
Gefühhvermögen  zu  trennen.  Damit  eine  Empfindung 
eine  schmerzhafte  werde ,  muss  sie  ein  Gefühl  erre- 
gen. Die  Verschiedenheit  des  Söhmerzes  von  der 
blossen  Empfindung  erhellt  daraus,  dass  die  specifi- 
sche  Energie  des  betroffenen  Sinuesnerven  mit  dem 
Eintreten  des  Schmerzes  aufliört.  Die  Wirkung  des 
Schwefeläthers  zeigt,  ^las^^lie  Möglichkeit  des  Schmerz«» 
gefuhls  ganz  4ind  gar  .aufgehoben  sein  und  doch  die 
Empfindung  in  gewohnter  Deutlichkeit  fortdauern  könne. 
Beim  Aether  ist  es  nicht  die  Bewusstlosigkeit,  die  das 
Wahrnehmen  des  Schmerzes  verhindert,  denn  die 
Kranken  sind  sich  trotz  ihrer  Schmerzlosigkeit  ihrer 
Enipßndungen  bewnsst;  eine  allgemeine.  Depression 
ist  es  auch  nicht.  Die  Lösung  dieses  Zweifels  liegt 
darin,  dass  man  sagen  inuss^  e^  wird  dem  Menschen 
durch  den  Aether  niclits  genommen,  sondern  ein  Zu- 
stand gegeben,  der  den  Schmerz  aus^chliesst,  das  Ge- 
fühl der  Leichtigkeit  und  Kraft ^  der  Heiterkeit  und 
Behaglichkeit,  manchmal  freilich  ai|ch  der  Angst.  Die 
Hirur  mid  Nerv^nstimmufig,  wodurch  diese  Gefühle  her- 
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vorgebracht   werden^    herrseht    w&hretkl  der  Einwir«- 
kung  der  Aetherdunste  ausschliesslich  vor. 

Zu  der  leisten  Bemerkung  glaube  ich  hinzufügen 
zu   missen^    dass   dieses  AbscMiessen   gegen  andere 
Eindrücke  beim  Aetherrausche,  wie  bei  jedem  andern 
Rausche^  auch  in  der  ungeheuren  Schnelligkeit  begrün^ 
det  ist,  mit  der  sich  eine  unendliche  Menge  von  Vor» 
Btellangen    durch    das    Bewusstsein    hindurchdrängen. 
Für  eine  strenge  Methode   einer  physiologischen  Psj* 
ehologie,  welche  die  complicirten   Erscheinungen^  so 
«i'eit  es   irgend   thunlich  ist,  auf  gana  einfache  Ele* 
mente  und,  nur  wenn  es  nicht  anders  ging,  auf  Grund* 
vermögen  zurückfuhrt,   erscheint  die  Abtrennung  vom 
Gefühls-  und  Bmpfindungsvermögen  noch  nicht  noth- 
wendig.    Empfindung  und  Schmerz  sind  nur  quantita- 
tiv und  nicht  qualitativ    unterschieden.     Wir  wollen 
versuche  diese  Begriffe  näher  zu  erörtern.    Die  Em^ 
pfindting  ist  wahrscheinlich  eine  molekulare  Verände- 
rung des  Nerven«  erzeugt  durch  eine  äussere  Einwir- 
kung; jede  einzehie' Empfindung  iät  nach  den  neuern 
Bezeichnungen  ein  Heraustreten  aus  der  Indifferenz  des 
Gemeingefühls,  von  dem  wie  von  einem  gemeinsamen- 
dunkeln  Hintergrunde  die  veränderten  Nervenzustände 
abheben.    Lust,  vieli'eicht  die  specifischen  Lustempfin^ 
düngen  abgerecluiet,  entsteht  bei  ungestdrt,  gleichmäs* 
sig,  dabei  aber  in  bestimmten  Intervallen  verlaufenden- 
Empfindungen.    Unlust,  im  hohem  Grade  Schmerz  bei 
sehr  stürmischen,  starken,  üngleichmässigen,  ohne  be* 
stimmte  Intervalle  erfolgenden  Einwirkungen,  wo  die: 
Stärke^  die  Plötzlichkeit  der  localen  Einwirkung  nicht- 
im  Verbältniss  zu  der  Einwirkung  auf  andere  Theile, 
nicht  im  Verhältniss  zu  dem  sonst  für  eine  Empfin- 
dung  nothwendigen    Grade    steht.      Die   gewöhnliche- 
Empfindung  '  steht    in  der  Mitte   zwischen  Lust  und' 
Unlust.     Jedes  Individuum  bietet  in  dieser  Beziehung 
andere  Verhältnisse  dar;    selbst   in  einem.  Menschen 


fillflen  zu  vei^sebiedleiieii.  Zeiteii  verddiiedeiie  V^faalt«- 
nisse  Statt;  was  bei  den  Einen  Lust  isi,   kann  bA 
dem  Andern  schon  Schmers  sein.     Wti!  hönnen  den 
blcB  quantitativen  Unterschied  an  einem  Beispiele^  wie 
mir  scheint,   schlagend  nachweisen.     Wenn  ich  eint 
Stelle  der  Haut  leise  mit  einer  Nadel  berühre^  so  habe 
ioh  davon   eine  fimplkdung;  ich  setze  diese  Beruh«* 
rung  mit  derselben  St&rke  gleichmässig  an  derselben 
Stelle  fort:  es  stellt  sich  ein  Prickeln,  ein  Kitsein  ein, 
das  zuerst  ganz  angenehm  ist,  das  sich  aber  bei  fort«» 
gesetzter    Einwirkung    bis   zum    Schmerze    steigert« 
Hier  wird  die  locale  Veränderung  des  Ner\'teii-  2&«letAt 
eine  andere  uud  folglich  muss  eine  andere  fimipfindung^ 
und  zwar  je  nach  dem  Individuum,  Schmerz  daraus  wer-« 
den.    An  dem  einen  £ml|»unkte  also  Schmerz,  an  dem 
andern  Lust,  und  die  gewöhnliche  Empfindnzg  stände 
in  der  Mitte.  —    Was  noch  specieller  die  Berufung 
auf  die  Erfahrung  bei  den  Aether-Inhalationeii  betrift, 
so  ist  es  im  Aligemdnen  richtig,  dass  Empfindung  oline 
Sehmerz  da  ist.    Soll  aber  diese  Erfahrung  als  Be-« 
weis  für  die  Trennung  eines  Gefühls-  und  Empfin- 
duAgsvermögeus  gelten,    so   musste  die  Empfiedung 
ebenso  dtstinct   wie  im   gewöhnlichen  Zustande  sein. 
INe  Empfindung  ist  aber  ündeutlieh ;  die  Kranken  wi»* 
sen  Mos  im  Allgemeinen  anzugeben,   dass  an  einem 
Gliede  irgend   Etwas  gemacht  wttfden  sei,  sind  -aber, 
soweit  meine  Beobachtungen  reichen,  in  den  »eisten 
FäMen  nicht  fähig,  die  Einwirkung,  wetin   sie  nicht 
hinsehen,  zu  localisiren  oder  gar  die  specifisohe  Art 
der  Einwirkung,    des  Reizes  genau  zu  unterscheiden, 
ob  man  mit  dem  Messer  geschnitten  oder  mit  d«r  f%ge 
den  Knochen  getrennt  habe.    Ausserdem  existiren  Be» 
weise,  dass  die  Kranken  mitten  in  der  t«e&ten  Nar« 
kose  Schmerz  empfinden,  denn  sie  schreien,  sie  ma- 
chen unruhige  Bewegungen.     Bewegungen  der  Kran-* 
ken  kann  man  noch  als  Beflexbewegungen  auffassen^ 


sobweiikdi  aber  da«  Sokeiea.    Bs  ISaal  aioh  in  diesen 
letaiereti  Fällen  aar  seblieasen^  daaa  der  üraake  beiai 
Atifwaekea  aeiae  Sehiaeraen  vergessen  hal^  aber  aicht^ 
dasa  er  aie  gar  aacht  ein|il' attden  ^  uad  für  die  andern 
Fälle  iat  naoh  meiner  Anaicht  swieefaen  der  Siapfin«-' 
duDg  uqd  der  Peroeption  der  Empfinduag  su  unterw* 
sebeideo.    Bei  tiefer  Narkoaa  indet  gar  keine  Em- 
fiada^g  d  k  keiae  Pereeptioa  der  Ea^iAndang  Sialt^ 
obgleich    die   peripherische    Vecänderung    durch   den 
Reis  vorhanden  aein  kaaa.     Dieae  .Veräoderung  des 
Nerven,  die  nir  oben  als  eiae  mofekitlare  «ufgefaasi: 
haben,  nass  bei  änsaeren  Roasen ,  die  Scbmera  eraeu^ 
gen,  eine  aiärkere,  eine  weiler  verbreitete  sein,  als- 
bei  denen^  die  nnr  eine  EmpAiidang  he^vorrufea.  Man. 
kann  alao  der  Einwirkung  desAelhers  nur  den  Erfolg' 
auacbreiben,  dass  sie  die  Verbreitung  der  molekula- 
ren £rr<^ng  dea  Nervenendes  eine  bestimmte  Gcenae. 
seüLt,  deren  Ueberachreitung  Schmti%  hervorbringen 
würde*    Ich  weiss  sehr  wohl,  daas  dies  auch  nur «ae 
hypetbetiscbe  Erklärang  ist,  aber  es  ist  durch  sie. we- 
nigstens die  Annahme  eines   besondern  Qefühls  und 
EmpftadungsveraMgens  vermieden. 

Die  Ideen  cur  Begriindung  einer  neuen  Crqtiiih' 
«topie  beginnen  mit  einer  Widerlegung  der  Ansiclit 
van  Carus,  dass  dasVorbim  für  die  IntelligenSj  das 
Mitlelhirn  für  die  Ctefuble,  das  Hinterhirn  für  den 
Willen  und  die  Triebe  bestimmt  sei«  Man  kann  sa-^ 
gen,  dass  jedem  bestimmten  Wirbel  eine  bestimmte 
Portion  Nervensubstanz  angehöre:  daraua  aber  ein^ 
Beatehung  für  die  Grundvermögen  der  S^e  ableiten 
sä  wellen,  wurde  zwingen,  auch  im  Rückenmarke  ei- 
nen Theil  I&r  die.  Bewegung,  einen  für  die  Enipfin- 
dang  aasmiehmen,-  und  es  musste  eine  gewisse  Anzahl 
von  Wifbdn.bkps  ein  empfindendes,  eine  andere  blos 
ein  bewegendes  Sluek  einschiiesseo;  während  dodi 
jeder  Wirbel  Beides  enthält.    Auch  direete  Beobach* 
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tuDgeo  halten  nicht  Stich.  IdRtfien  haben  einen  xak^ 
kerhulföcniigen  Schädel,  d.  h.  einen  der  eich  von  Schei- 
tel an  abflacht,  bekanntlich  sind  aber  ihre  Triebe  jBeiur 
stark«  Nach  den  Untersuchungen  Von  R  e  t  z  i  u  s  wurde 
die  Intelligenz  hauptsächlich  in  die  hintern  Lappen  zu 
verlegen  sein* 

H.  schlägt  einen  andern  Weg  der  Forschung  ein. 
Dem  Schädelbau  muss  dasjenige  im  Psychischen  ent- 
sprechen, was  diesem  4seiaen  beständigen  von  der 
Willkur  und  Ausbildung  der  geistigen  Kräfte  unab«- 
hängigen  Charakter  verleiht.  Di^  ist  das  Naturell 
des  Menschen.  r~  Wir  glauben,  dass  -der  Grundsatz^ 
auf  den  sich  die  Cranioskopie  stützt,  in  dieser  Weise 
formulirt,  in  der  That  zu  einem  Ziele  fuhren  mussf 
es  ist  mehr  odor  weniger  der  Fehler  der  btsherigen 
cranioskopischen  Systeme  gewesen,  dass  sie  keinen 
f iir  die  mögliche  Breite  der  naehherigen  geistigen  Aus- 
bildung und  Fortentwickelung  hinlänglich  weiten  Aus- 
drttd£  findea  konnten. 

Aus  seinen  Beobaclitungeu  hat  sich  H.  ergeben, 
dass  die  Länge  der  Schädels  nach  vorn  (der  äussere 
Gehorgang  wird  als  Mittelpunkt  angenommen)  mit  der 
Länge  des  Gesichtes,  die  Höhe  des. Schädels  mit  der 
Höhe  des  Gesichtes  (der  Unterkiefer  ist  dabei  abzu- 
rechnen), die  Gesichtsbreite  mit  der  Scliädelbreite  in 
einem  gewöhnlichen  Schädel  correspondire.  £r  schliesst 
daraus,  dass  man  das  Verhäliniag  des  JBinäieils  des 
Schädels  zum  Gesichfsiheil  als  maassgebend  zu  be- 
trachten habe. 

Man  kann  den  Hirnschädel  als  aus  zwei  Theilen 
bestehend  auffassen,  wovofi  die  eine  grössere  Hälfte 
das  grosse  Gehirn,<  die  andäie  das  klefneGehirn  ndwt 
der  Brücke  und  dem  verlängerten  Marke  einsehliesst« 
Das  tentorium  eereMli  scheidet.  J)as  grosse  Gehirn 
ruht  auf  einer,  mit  Ausnahme  der  mittlem  Schädel- 
grube welche  die  Soliläfenlappen  Aufnimitit,  hprizon- 


Ulea  FMohe.  Ibrer  Peripherie  entepreekesil,  kMa 
»an  «iif  der  äussern  Fläche  eine  KreisArmige  Linie 
ziehen,  die  von  der  CHabellia  ausgehelftd  auf  beiden 
Seiten  uomiiteibar  über  die  Aiigenbraunhogen  llinweg  ' 
den  Schoppen  fort  sats  des  Sdiläfenbekis  aiemlich  in 
deiner  Mitte  und  in  seiner  höchsten  Wölbung  dureb* 
schneidend)  in  die  Unea  semicircularit  superior  über- 
gebt. Diese  Linie  biMet  ein  Oval  mit  dem  apitzeva 
Theil  nadi  vorn.  Die  Mitte  einer  deichen  Ovalhälfte 
lallt  auf  dem  Sohoppentheil  des  Scfaläfc^nbeins  auf  et-r 
nen  Panki,  welcher  »der  Lage  des  Türkensattels  im 
Innern  des  Schädels  in  der  Weise  entspricht,  das« 
eine  dnrcli  diese  beiden  Punkte  gehende  Axe  den  hitt<r 
tern  IUn4  des  Türkensattels  durchschneidet.  Die 
Schönheit  und  Vollkommenheit  eines  Schädels  steigt 
in  gleichem  Maasse/  je  mehr  die  ProGlform  des  über 
der  GruisdUaie  befindlicben  Schädeltheils  sich  einem 
Halbkrrts  näiiert.  Wenn  der  Schädel^  statt  durch  die 
Gesichtsknocheii  begränat  zu  sein,  nach  unten  ded 
Kreis  eben  so  ^»cl^ldsae,  wie  nach  oben,  wejMi  er  ein» 
ganz  runde  Kapsel  wäre,  so  würde  die  ganze  Htrn-f 
und  Nervenmai|se  ihn  ausfällen.  (Wenn  mfui  aämKeh 
das  mittlere  Gewicht  des.  ganMn  Gehirns  zu  3  Pfund 
annimmt,  so  kann  man  dfüs  kleine  Gehirn  nebst  der 
Brücke  und  dem  verlängerten  Mark  zu  7  Ujazen  ata» 
schlagen,  und  daa,  was  von  Schläfenlappen  unter  der 
Horizontalfläche  liegt,  etwa  zu  3  Unzen;  diese  14 
Unzen  von  dem  Gewicht  der  ganzen  Hirnmaase  abge^ 
zogen,  bleiben  für  die  oberhalb. jener  Fläche  gdeger 
nen  S6  Unzen.)  Das  Rückenmark  zu  IVa  Unzen  ge># 
rechnet  und  sein  Neunfaches  dazu  gezählt  (II.  sehätst 
die.  Nervenmasse  des  Körpincs  ungefähr  gleich  dehi 
Neunfadien  des  Rückenmarks)^  giebt  15  Unzen,  mit  ^ 
jenen  10  Unzen  zusammen  85,  also  so  ziemlich  ebe««^ 
soviel  ala  das-  obige  Gehirn.  Der  ganze  Schädel  eru 
schiene  also  als  ein  OvaL    Bin  harmonisch  in  dieser 
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WtÜBe  «^«Mldeter  ScMdel  zeugte  vor  rärer  faarmofii^ 
sobeti  Au8b|klang  altet  Neiguiigen«  Die .  Ab weichiui^ 
gen  trete«  »vf  m  den  Dtmeiuiienea  der  Länge,. Breite 
und  UShe.  So  »tütet  sehon  •Zeüne  seine. Clasmicft-' 
CioD  der  Ra^i  ««f  Hociieehädel^  Langeohidel  und 
Breitschädel. 

Ausdehnung  in  die  Länge  ist  Bewegung  im  ilso«« 
me^  im  Psychischen  Bewegung  in  der  ZeiU  In  jd^ 
Länge,  des  Schädels  gtebt  sieh  ein  Strcdben  imdi  Ver^ 
ämlernng  kund,  dss  im  Erkenntaissvermogen  als  Neu* 
gierde ,  als  Porsdiungstrieb  j  im  Qefohl  und  Gemüth 
als  Lebhaftigkeit  und  Wankelmulh  u.  8.f.,  im  Willen 
noi  Trieb  als  leichte  Begehriiobkek  sieh  äussert. 

In  der  Breite  hat  die  Länge  einen  Inhalt.  Hier 
heften  an  der  Vergangenheit,  Beharrfichkeit,  Aeflecti-* 
rem  Im  hohen  Schädel  Hegt  bedeutende  Energie, 
die  Gegenwart  wird  erfasst,  im  Erkennen  als  Beob- 
achtung, starke  Gefühle,  auf  Kampf  gerichtet,  Ehrgeiz, 
Standhaftigkeit  und  Egoismus,  im  Willen  Hochraulh 
and  Härte.  —  Beim  niedrigen  Schädel  treten  die  ent* 
gegengesetzten  Eigenschaften  auf.  Durch  Hinweisung 
auf  die  Raumverschiedenheiten  socht-  H.  diese  Anga«« 
ben  zu  begründen.  Die  kaukasisdie  Ra^e  vereinigt 
fbe  drei  Dimensionen  des  Schädelbawses  in  gleichmässi- 
gec  Harmonie;  ihre  Vollkommenheit  besteht  darin,  dass 
die  Einseitigkeiten  der  iibrigen  Ra^en  in  ihr  über* 
Ift^unden  sind.  —  Die  Ps;ychologie  von  Rosenkranz 
ist  H.  hauptsächliGh  bei  diesen  Bestimmungen  Leitfa-» 
den  gewesen,  wor&ber  Ref.  eine  Art  Befremdung  meht 
unterdrücken  kann^  da  Rosenkranz  doch  nur  sehe- 
maiistrend  hier  und  da  allerhand  ztrsammengelesen  hat, 
aiine  selbst  praktisehe  ^udien,  wie  wir  sie  doch  von 
ausgezeichneten  Bfeturfio^sehfern  besitzen,  darüber  ge- 
macht zu  liahen.  H»  betraobtet  diiese  Ideen  gewm 
«och  als  nichts  Vollständiges,  aber  sie  versprechen, 
wenn  sie  in  ihreor  vi^iiera  Ausführung  sich  besUitigett^ 
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ea  einer  natnrgeelftsserti  MeUiede  und  A^ 
dierern  Begründung  der  Cranioakopie  hinsnlüliren.    - 

Man  sieht  aua  dieser  Skissse  dea  Inhalla  der  eist 
zelnen  Abhandlungen,  daas  H.  die  payehiaehen  Pte«? 
»esee  in  dnaüätischer  Weiae  behandeil;  er  aehilderl 
iHierai  den  rein  kerpertiehen ,  erganiachen  Vergang^ 
daim  den  psyohelogiaeben ,  und  euohi  dann  bmde  iia 
einander  hineilt**  und  übersuleilen  «ad  auf  dieae  Weiae 
cum  Veralindnias  dea  Ganeen  su  gelaagen.  H.  laK 
der  festen  Ueberxeugung,  wie  er  dies  in  eeineni  er«» 
aten  Aufsatze  über  physiologische  Psychologie  weit- 
läufiger ausspricht,  dass  die  Psychologie  sich  an  die 
Ptvysielogie  anauaebliesaen  h^be,  dasa  die'enipifisch# 
Psychologie  nur  unter  den  Händen  von  Naturforschern 
gedeihen  könne,  aber  entschi^en  abgewendet  von  dem 
nichtssagenden  Gaukelspiel,  welches  mit  der  Nerven- 
physik getrieben  wird,  die  man  ohne  Ahnung,  fa  seibat 
ebne  den  Willein  einen  Innern  Znsammenhaiig  mit  den 
psychischen  Prozessen  im  Einzelnen  nachzuweiaen, 
in  die  Psychologie  hineinwirft,  dringt  er  vor  Allem 
erat  auf  die  AnfeHcennung  4e»/S^)bsiäAdigkeii  des  See- 
lenlebeaa.  Eine  physiologieeiie  -  Paycholegie  ist  ihaa 
diejenige,  welche  die  Wetskaelwirkufig  nwiarben  Seele 
und  Leib  untersucht,  also  das  Serieelehert,  ven&uga- 
weise  in  seinen  Beziekimgen  cum  physischen  ThvX 
de»  Organismus  auffaasi. 

Man  hat  vielfoeh  gegen  den  Dualiemue,  den  H« 
Httt  aelcber  Entadiiedeaheit  verficht,  geeifort;  es  iai 
eine  sehr  gefahrKehe  Cdnsequeius,  bia  zh  de&H.  scbott 
vergpadrungea  ist,  die  Seele  ebenfaJls  als  eiman  velk 
al&ndigen  Organismus  zu  fiasawn  und  dnrch  die  Zer» 
güederung  der  Seelenthatigkeiten  auf  eine  Menge  von 
Qfundkräften  und  Vermögen  zu  kenmien,  aber  es  ist 
die  Ueberaeugung  dea  Bef^,  daas  der  von  H.  eiage- 
eeUagene  Weg  von  dem  gröaeten  prukHschen  Nuizeny 
und  des  am  Ende  uN/  der  Puiakt,  niifdeAes.wiBaeallidir 
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ankomnit^'  sein  werde«  Vor  allen  Dingen  ist  es  noih« 
wendig,  die  Brscheiiiung  vollet&ndig  eu  kennen,  ehe 
nntB  über,  ihren  Werth  und  ihr  VerhMtntss  zu  andern 
abartheiiee  darf.  Int  Einzelnen  ist  nianoherlei,  worin 
sich  Ref.  nicht  den  Ansichten  von  il.  anschllessea 
möchte,  aber  er  hat  vor  der  ernstea  und  muhsamea 
Methode,  die  sich  durch  eine  schön  geschwungene  Hjr-^ 
pothese  nicht  verblenden  läset,  zuviel  Achtung,  als 
dass  er  an  Einzelheiten  tadelnd  herum  mäkeln  wollte 
und  könnte.  j^^  Leuhuscher. 


Psychologie  des  GefiAls,   als  Bewegung  des  gei- 

'    stigen   Lebens.     Von  Professor  Dr.  Braubach. 

Allgemeiner  Theil.   TTetzIar  184T.   X  u.  172  S. 

Auch  unter  dem  Titel: 

Zur  Fuudanientallehre  der  Pädagogik  als  strenge 
Wissenschaft. 

Philosophische  Abhandlungen'  gehören  zwar  nicht 
eigentlich  zur  Sphäre  einer  psyehiatrischen  Zeitschrift, 
zumal  weton  ihr  praktischer  Nebenzweck  ohnehin,  wie 
bei  vorliegender  Schrift  der  Fall  ist,  seine  Richtung 
nach  einer  andern  Disciplin  zu  nimmt.  Indessen  grün^ 
det  der  Bau  der  Seelenheilkuade  doch  so  tief  und 
weit,  dass  sie  mehr  als  irgend  ein  anderer  Theil  der 
lleditin  mit  solchen  Wissenszweigen  in  Berührung 
steht,  welche  nicht  streng  den  Naturwissenschaften 
angehören.  Sie  muss  ihre  Nahrung  nberall  hef«zn* 
sammentragen.  >So  hatte  denn  auch  Ref.,  obgleich 
er  obige  Schrift  eigentlich  nur  las,  weil  ihm  von  der 
Redaction  die  Anzeige  derselben  übertragen  war,  dorii 
nicht  Ursache ,  die  auf  ihre  Leotüre  verwendete  Zeit 
9BU  bereuen.  Die  Abhandlung  ist  nämlich  nicht  Mos 
wichtig  für  die  Pädagogik,  sondern  auch  in  nicht  viel 


geriitgerein  <3rade  for  die  Prfohiaii ie  f  zwar  nict^  dired 
^  denu  es  ist  darin  nirgends  voa  psychischer.  Krankheil 
die  Rede  —  aber  wolil  iadireoty  indem  sie  eine  Bfeng^ 
interessanter  psyehologiseber  Untersachnngen  uad  Bd« 
merknitgen  von  aussergewohnlichen  Standpunkten  aus 
mittheilt^  besonders  aber  eben  desshalb,  weil  sie  eine 
Monograpbie  des  Gefuhh  ist*  Man  kat  bisher  ^genp4 
thnmlicker  Weise  aus  der  Psychologie  'meistens  an4 
hauptsächlich  die  Lehre  von  den.  Vorstellangen  fiir  ditf 
Fsychistrie  so  benutsen  gesucht ,  während  sich  doch 
wohi  mehr  und  mehr  herausstellt,  däss  der  eigentlickd 
Heerd  und  ursprungliclie  Sitz  der  psychischen  Kranke 
heitea  das  Gefühl  und  wenigstens  furdie  Pathogenii^ 
am  wichtigsten  ist.  Wir  diirfen  daher  jede  Arbeit^ 
welche  in  dieses  dunkle  Gebiet  etwas  melir  Licht  zii 
bringen  verspricht,  willkommen. heissen.  Und  eineir 
andern  Zweck  als  die  vorUe'gende  Schrift^  in  diesenot 
Sinne  zu  empfehlen,  soll  auch  gegenwärtige  Anzeige 
nicht  haben ;  denn  sie  als  ein  Ganzes  förmlich  zu  re-^ 
censirea,  wurde  ni«ineisseits  so  wohl  mehr  Kenntnias 
des  gegenwärtige»  Standpunktes  der  Philosophie,  als 
auch  mehr  Müsse,  und  überdies  von  Seite  der  2eit-i 
Schrift  mehr  Raum  erfordern,  als  in  allen  diesen  Be- 
ziehungen thatsächiich  gegeben  ist.  Doch  glaube  ich 
noch  besonders  auf  die  En.twickeking  der  Gesetze  deic 
Triebe  von  S.  61— 88  aufmerksam  machen  zu  müssen, 
als  welche  vor  Allem  folgende  vier  aufgestellt  wer- 
den: 1)  Jeder  Trieb  wird  geschwächt  durch  seine  Be- 
friedigung. .  2)  Jeder  Trieb  wird  geschwächt  durch 
seine  Nichtbefriedigung.  3)  Jeder  Triel)  wird  gestärkt 
durch  das  Denken  seiner  Befriedigung.  4)  Jeder  Trieb 
wird  geschwächt  durch  Entfernthaltung  des  i)eakeiia 
seiner  Befriedigung.  Diese  Sätze  mögen  sehr  einfach^ 
zum  Theil  Manchem  auch  paradox,  erscheinen;  abec 
sie  sind  durch  die  specielle  Nachweisung  vollkommeir 
gereciktfierligt,'  erweisen  sieh  als  8ehr>  foig^reich,  und. 


werdett  gawus  in  der  PsjrttMbgie  uiiaMir  ünre  Steh 
Miftupteo.  Weftiger  kaaii  ich  dba  BelradiliiDgen  des 
Vrs.  über  die  Affeoie  uod .  Teufttraiitent«  beisümmeik 
Dagegen  musa  ich  wieder  die  leisten  Absehiiiltey  wel- 
che von  den  Brsiebungetrieben  (dem  Nechehmtflg»- 
trieb,  dem  Trieb. nach  Beifbll  uad  Lob  mid  dem  Ebr«* 
irieb}  handelh,  imd  die  Aawenduegen,  weiche  Vf.  voi 
ieiaen  Anaiohlen  auf  die  Pädagogik  macht,  aU  sehr 
lehrreich  anerheoiieD.  Schliesaüch  empCfeUe  ich  die 
Schrift  vor&nglidh .  dea|emgen  ReemisenteB,  .wridie  die 
Seelenvermögen  nicht  leiden  kennen.  Herr  Dr.  Wai  ti 
kl  Marburg,  welcher  auf  ihre  Leidien  seine  Paytiiolo* 
gie  gründet,  und  'mich  als  Geieterseher  betrachten 
muae,  weil  ich^  wie  er  sagt,  doch  noch  „ein  neoei 
Vermdgen,  das  sinnliche  Strebongsvermögen  oder  Be- 
wegungsprincip  entdeckt"  habe,  nebst  Unterarten  von 
Sprech-,  Tanztrteb  ii.8«f.,  hat  hier  ein  reidies  Jagd« 
revier;  denn  in  der^Schrift  des  Hrn.  Dn  Draubaeii 
wimmelt  es  nur  so  von  allerlei  versduedeneR  Trieben, 
welche  er  alle  schiessen  kann,  als  ia  einec  wahren 
Wieb«»  oder  Treibjagd,  cor  besseren  Qraodlegnng  der 
P^dioiogie. 

Sbgßen. 

Qaatri^me  memoire  sur  la  localisation  des  fonctions 
cerebrales  et  de  la  folie,  par  le  docteor  Bel- 

.  komme  ^  prof.  d^  maladie»  mentales  etc.  etc. 
Puris  1845.    8.    Libr.  de  BaiUüre. 

Seit  183t,  wo  der  Vf.  die  dritte  AUumdfamg  über 
den  benaitnten  Gegenstand  erscheinen  liess,  haternieht 
unterlassen ,  seine  Unlersuchongen  -über  die  ortKehen 
Functionen  des  Gehirns,  ^  Beoiehung  der  organiscbea 
Störung  cur  SeelensUkung  und  das  Nervensjstem 
überhaupt  fort  zusetzen.     Mehr  als  M  Jahre,  «idmete 
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er  8ieh  diesem  Sl»4iui|i  und  halle  ahi  Artfl  «u  406 
Sdipelrierey  als  Professor  der  psycbiechen  Krenkheile« 
eei  konigpUchea  AUieaäam^  als  Director  eioer  Privain 
anstall  far  Irre  u.M.yr.  Gelegeiibfit  genagdaau.  Einei 
Sobrifl  aber  dea  Idioiismua  und  cän^  Vorleamig  in  dec 
aietiKciaiechea  Akadeaiio  aber  die  palkelogieehe  Aaa^ 
lomie  des  Gehiras  bei  paralylisehea  Irren,  dfe.biee 
wieder  aufgenovAmeii  isl,  waren  Fraehte  aeiiiesBe« 
Birebens.  Die  BeziehuDgea  dea  Physietfben  auoi  Mo-« 
raliscltea  attfaafinden  und  lestsustellen ,  blieb  forlaa 
seine  Aufgabe,  und  als  Anhanger  der  QaU'scbett 
Lehre,  wenn  auoh  unter  gewissen  Beschränkungen^ 
fahrl  er  forl^  die  spirilnalialische.  Ansicht,  die  sidi 
darch  Flourens,  Lelul  aad  Andere  neuerdings wwm 
der  Baha  aa  brechen  sacht,  au  bekiaipfen.  Eine  eng« 
Verbindung  der  Philosophie  mit  der  Psychologie  vmA 
Physiologie  erscheint  ihnt  noibwendig;  die  Physiologie^ 
nur  richtig  gefasst^  wird  sich  nie  in  groben  Materia<i 
lisnuus  verlieren.  Aach  Lavale r*s  Physiogaomik 
nimmt  er  in  Scbuki  >  l&ssl  ihr  Qoles  gelten  und  fuhrfi 
einige  Satae  an,  welche  diaser  aa  seiner  Verlheidi- 
gang  gegen  den  sarcastischen  Liehleaberg  sehrieb« 
Seil  asehreren  Jahrrai  hielt  der  Vf.  im  Alhea&am  eim 
aea  Lf  hroursas  iber  die  Seelenstorangen.;'  drei  seiner 
Vorleauagen  werden  hier  vorgefahrt,  alle  in  dem  Sinne 
and  mit  der  Ueberzeugung  hingesteih,  dass  nur  diei 
Erfahrung,  welohe  die  Physiologie  giebt,  die  wahr« 
Basis  Schier  Wissenschaft  sein- könne,  trotz  den  aaob 
in  Frankreich  sogar  wieder  wach  werdenden  Insmua-^ 
Honen,  als  stecke  der  leidige  Materialismus  dahinter» 
Wie  kann  man  w&hnen:  das  Ding,  das  Gatt  gewollt 
and  gemacht,  sei  doch  nicht  das  rechte  9  Maa  bedenke 
doch  den  allen  Sata :  verum  eii  id  quod  est. 

Die  erste  Vorlesang  beschäftigt  sich  mit  der  Pbi-* 
losapbie*  Man  fladet  hier  freitich  nur  einen  sehr  flCiek« 
tigßn  Umriss  von  dem^  was  seit  Piato  bis  auf  Coa«« 
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dillftO  darin  geschehen ,  und  nach  gallischer  Weise 
ist  der  Antheil,.  den  Deutsehlaiid  daran  bat  ^  so  gress 
er  ist,  fast -nur  bis  auf  den  Namen  Kant's  berührt; 
indess  bedurfte  es  for  den  Zweck  des  Buchs  auch 
der  bistorisdien  EntwickeYung  eben  tfiicht^  die  dem 
Nktitkenner  nidit  genügt  und  den  Kundigeu  lächeln 
liest,  der  weiss,  dass  meistens  nur  M nnze  gegen  Pa- 
piergeld und  umgekehrt  gewechselt  wird.  Aus  dem 
Gange,  den  der  menscbHohe  Geist  von  jeher  genom-^ 
men,  sieht  man,  dass  schon  die  Alten  mehre  Seelen 
annahmen ,  um  die  verschiedenen  Antriebe  des  Men- 
sehen XU  erklären,  dass  später  die  angeborenlen  Ideen 
pröelamirt  würden,  danadi  die  Virtualitäten  an  die 
Reihe  kamen,  und  endlich  wieder  die  primitiven  An- 
triebe, die  nicht  Gedanke,  nicht  Urtheil,  nicht  Einbil- 
dungskraft, nicht  Wille  sind.   " 

Erst  im  19ten  Jahrhunderte  war  es  Gall  vorbe- 
halten, diese  Impulsionen,  unter  dem  Namen  der  Be- 
dürfnisse ,  der  affectiven  Gefähle  und  der  inteileetuel- 
len  Vermögen,  im  Gehirn  zu  localisiren. 

Es*giebt  verschiedene  impulsive  Vermögen;  wo 
•ine  Mannichfaltigkeit  von  Vermögen  ist,  da  muss 
aueh,  schhesst  der  Vf.,  ^ne  Afannichfaltlgkert  der  Or- 
ganisation im  Hirne  der  Sfenschen  und  Thiere  ex^stireD. 

Eine  interessante  Erscheinung  ist  es,  dass  Fl  eu- 
ren s,  der  durch  seine  Experimente  der  Physiologie 
manchen  erheblichen  Gewinn  verschaiFte,  in  seinem 
earamen  4e  la  Phrenologie  (184t)  sich  gegen  diese 
mit  so  strenger  liiene  erhebt.  'Er  sucht  darsnthun, 
dass  diese  Lehre  die  Einheit  der  Intelligenz,  die  Ein- 
heit des  Ichs,  den  freien^ Willen ,  die  Moral  und  die 
Religiiea  SAifiKuheben  drohe.  Der  Vf.,  vorzuglich  ge- 
stützt auf  C.  Broussais  kräftige  Gegenschrift  und 
QalTs  eigene  längst  gegebene  Widerlegungen  ähnli- 
cher Ansichten,  weist  die  ihr  gemad»ten  yerwiirfe  zu- 
r&ek.    Es  w&rde  zu  weit  fähren,  hier  jms  Einzelne  zn 
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güaen,  iiuui  wei«s>  wie  kmge  man  stritt  und  noch  strei- 
ten wird  nnd  mass;  das  geistige  Lehen  ^  wie  es  nun 
einmal  erscheint^  zeigt  in  seiner  Brsoheinung  ein  man* 
nichfaltiges^  dies  muas  von  iluen  Gegnern  zugegeben 
werden  und  wird  überalt  angenommen;  der  Kern  der 
ganzen  Sache  scheint  aber  dem  Rel.  der  zu  sein,  dass 
man  sich  die  Frage  stelle  und  sich  darüber  verst&n-* 
dige,  ob  die  Veriinnft  das  Resulfai  der  gleichzeitigen 
Thätigkcit  aller  intellectuellen  Vermögen,  oder  nicht 
ein  Resultat,  sondern  eine  primitive  Thätigkeit  sei. 
Die  erste  Annahme  lassen  die  Phrenologen  gelten,  fuc 
die  zweite  spricht  sieh  Flourens  aus«  Jene  fehlen 
darin,  dass  sie  das  Höchste  erst  durch  Zusammen- 
Setzung  werden  lassen;  dieser  vergisst,  dass  die  pri« 
mitive  Thätigkeit  ohne  den  Organismus  nicht  erscheint, 
wodurch  sie  erst  als  eine  mannichfaltige  sich  kund 
giebt;  er  irrt  auch  darin,  dass  er  sie  eine  primitive 
Kraft  des  Gedankens  nennt,  indem  das  Denken  und 
um  so  mehr  der  Gedanke  schon  ein  ResQltat,  eine 
Folge  ist. 

Wer  einen  schärferen  Blick  in  die  Organisation 
des  Hirns  gethan,  wird  leicht  verstehen,  dass  hier  die 
Natur  mannichfaeh  den  Stoff  gestaltet  habe^  damit  ein 
höheres  Prindp  sich  nach  allen  Zonen  des-  Lebens 
daran  offenbare,  ein  Princip,  das,  gleich  wie  das  Licht 
in  vielen  Farben  sich  l^richt,  im  lebendigen  Spiegel 
der  Natur  sich  immer  und  vielfach  rdflectirt.  Die  Zer-* 
Splitter ung  der  Vermögen,  welche  die  Phrenologie  in 
die  Wissenschaft  einfahren  will^  behagt  zwar  von  vorn, 
herein  dem  philosophischen  lostincte  nicht;  da  aber 
die  Philosophie^  in  sofern  sie  Welt  Weisheit  anstrebt^ 
sich  noch  erst  sucht  und  noch  lange  suchen  muss^  ehe 
sie  sich  findet)  so  müsste  sie,  sich  selbst  erkenn^id, 
beschdden  g^aug  sein,  das  Angebotene  hinzunehmen, 
wenn  wirklich  der  Finger  der  Phrenologie  das  innere 
Mysterium  an  der  Oberfläche  schon  befühlt  hätte. 

Zeitflchr.  f.  Psychiatrie.  V.  3.  31 
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Hier  aber  seigt  eieb^  dase  das  fiir  sefamnbar  währ 
Gehaltene  sich  aicbt  als  Naturwahrheit  geltend. mar- 
ehen  lässt,  dass^  wenn  auoh  Einzelnes  wirklieh  aus 
der  Natur  gegriffen  ist^  doch  das  Ganze  in  einen  Irr-« 
garten ,  in  den  mäandrischen  Windungen  sich  verliert, 
die  die  Wahrheit  mehr  verbergen,  als  aufschliessen. 

FloureQS  hatte  bei  seinem. Angriffe  au f  die  Phre- 
nologie sich  wieder  den  Ansichten  des  Descartes 
angeschlossen,  er*  findet  hier  Zurechtweisung.  Wenn 
Platö  schon  vier  geistige  Architypen  aupahm,  die  der 
Eintheilung  der  Phrenologen  in  Instincte,  Gefühle,  Sen- 
aationea  und  Intelligenz  entsprechen,  wenn  Aristote- 
les die  Sensation  und  Perception  am  besten  erkannte, 
Descartes  die  Idee  des  Ichs  feststellte,  die  Einheit 
des  Menschen,  der  sich  begreift,  ohne  sich  zu  defini- 
ren ,  wenn  Kant  sich  auf  seine  Virtualitäten  st&lzte, 
Liocke  die  eingebornen  Ideen  bewies,  Condillac  die 
Kunst  zu  denken  lehrte,  die  schottischen  Philosophen 
den  Unterschied  zwischen  der  eigentUidien  InteUigonz 
und  den  primitiven  Antrieben  zeigten ,  Cabanis  den 
vollständigen  Begriff  def  Personalitat  aufstellte:  so, 
meint  Vf.,  gab  Gall  nach  allen  seinen  Vorgängern  den 
Ausschlag,  indem,  er  die  unmittelbaren  Beziehungen 
der  Phänomene  zu  den  Organen  an  den  Tag  bradite. 
Wie  kühn!  wie  zweifelhaft! 

Die  zweite .  Vorlesung  beschäftigt  sich  mit  der 
P^yehologie^  Nach  flüchtiger  Ueberiüeht  der  MeinuB* 
gen,  die»  früher  und  später  herrschten,  wird  die  An* 
sieht  von  den  angeborenen  Ideen,  die  durch  des  gro»-* 
seil  Leibnitz  Satz:  nihil  e^i  in  inttlleeiu,  qmn  prius 
fuerii  in  seHsu,  nisi  inielledus  ipse^  sinnig  gestützt 
wird,  w^t^'hesprochen,  auf  die  Lehre  GalTs  bezogen 
und  dieser  der  Vorzug  ertheilt.  In  der  dritten  Vor- 
lesung geht  der  Vf.  zu  den  physiptogischen  imd  aaa- 
temischen  Untersuchungen  über.  Hier  tritt  der  Satz 
als  Grundsatz  hervor,  (der  jedooh  nicht  als  so  allge-« 
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mein  iiingestelU  werden  sollte)  >  das«  der  comparative 
Uaifang  und  daa  Gewicht  des  Hirns  im  Verh&Unisse 
sur  Intelligena  steht,  und  dass  die  Ausdehnung  und 
Zahl  der  Windungen  auch  im  Verhältnisse  zur  Ent« 
wickelung  der  iuteliectuellen  Fähigkeiten  sind,  und 
wird  durch  eigne  Beobachtungen,  so  wie  durch  die  von 
Willis,  Malacarne,  Prochasca,  Ackermann, 
Pine),  Oall,  Esquirol,  Ferrus,  Cruveilhier 
V.  s.  w.  festzustellen  gesucht.  In  allen  Fällen,  wo  die 
Intelligenz  mangelhaft  ist,  lässt  sich  auch  eine  ge- 
störte  fintwickelung  des  sie  offenbarenden  Organs  an- 
nehmen. Jeglicher  Theil  des  Hirns  hat  seine  he« 
stimmte  Function,  eben  wie  es  im  ganzen  Nerven- 
system bemerkt  wird.  Flourens  in  seinem  Examen 
de  la  Phrenologie  vertheidigt  die  Einheit  des  Hirns 
and  seiner  Thätigkeit.  Vorsteilen,  Wollen,  alles  In- 
tellectuelle  geht  von  ihm  aus,  aber  ungetheilt,  wenn 
eine  Eigenschaft  schwindet, .  schwinden  die  andern, 
wenn  eine  wiederkommt,  kommen  sie  alle  mit;  diese 
Ansicht  ist  bestimmt  irrig-,  wie  Ref.  nach  hundertfäl- 
tiger treuer  Beobachtung  mit  Ueberzeugung  behauptet 
Schon  die  Mannichfaltigkeit  der  Organisation  redet  an 
sich  für  Verschiedenheit  der  Functionen,  schon  diei 
äussere  Gliederung,  schon  die  Verschiedenheit  der 
Sinne  zeigt  es  deutlich  genug.  Musste  doch  Fl  eu- 
ren s  selbst  nach  seinen  friUieren-  Experimenten  die 
Differenz .  in  den  Bewegungen  und  Sensationen  auf- 
stellen ;  und  was  beweisen  nicht  später  angestellte,  wie 
die  von  Bouillaud,  Magendie,  Büdge  u.  s.  w.? 
Indess  muss  Ref.  bemerken,  dass  die  verscfaiedenea 
functionellen  Eigenschaften  nicht  da  liegen,  wo  sie 
unser  Vf.  noch  sucht.  Magendie  hatte  bei  einem 
Kanineben  einen  der  Schenkel  des  kleinen  Hirns  durch- 
schnitten, sogleich  drehte  das  Thier  sich  um  sich  selbst; 
der  Vf.  beobachtete  eine  Frau,  die  unwiderstefaUch  sich 
um  sieh  selbst  drehen  musste,.  und  die  Autopsie  zeigte 
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M  der  Basis  des  Schideis  zwei  Exostosen,  welche 
die  Schenkel  des  kl.  Hirns  comprimirten,  indem  die 
linke  grösser  als  die  rechte  war,  ond'also  stärker 
drückte.  Diese  Beobachtungen  haben  nicht  den  Werih, 
den  der  Vf.  darauf  legt,  indem  dergleichen  Erschein 
nungen  sich  nur  auf  die  Lebensdynamik  im  Allgemei- 
nen beziehen.  Wie  L^lut,  Flourens  u.  s.  w.  auf 
die  Organologie  zu  wenig  geben,  so  giebt  der  Vf.  zu 
viel  darauf,  und,  wir  müssen  es  sagen,  er  beweist  zu 
wdnig  durch  bestimmte  Thatsachen  und  geht  nicht 
über  die  Sphäre  hinaus,  in  welcher  Gall,  Spurz-. 
heim,  Combe  und  Andere  sich  bewegt  haben,  wenn- 
gleich mit  Talent,  Scharfsinn,  Umsicht  und  Vielseitig- 
keit.    Im  Allgemeinen  streitet  man  sich  nur  um  ein 

Die  Function  bedarf  des  Organs,  das  Organ  aber 
bindet  und  leitet  nur;  das  Wesen  der  Function  ist 
ohne  Organ,  und  das  Organ  giebt  nur  der  Erschei- 
nung die  Form. 

Es  ist  hier  nicht  der  Platz,  um  den  Streit  zu 
sc^hlichten,  nur  will  Ref.  nach  unermüdlicher  Forschung 
sdt  mehr  als  drei  Decennien,  als  Resultat  einstweilen 
hinwerfen,  dass  die  Aussenwerke  nur  der  Dynamik 
des  Lebens  dienen,  dass  die  nicht  frei  zu  Tage  lie- 
genden Faserungen  nur  dieser  hauptsächlich  bestimmt 
sind,  dass  aber  die  freien  vor  Augen  gelegten,  von 
ihm  entdeckten  und  sogenannten  Chordensysteme  die 
I^igenschaften  des  Seelenleben«  angeben,  dirigiren  und 
durch  jene  .ausHihren,  dass  an  den  drei  Hauptsphären 
desselben,  des  grossen  Hirns,  des  kleinen  Hirns  und 
des  Vierhagelsystems,  als  des  eentralen  Vereins  bei- 
der,''  alle  Erscheinungen  des  freien  Princips  durch  sie 
ins  Leben  übergehen  und  trotz  ihrer  Mannichfaltigkeit 
aus  diesen  einfachen  Architypen  des  Astralgeistes  ab- 
zuleiten sind.  Einen  Anfang  zur  Exegese- der  Fune« 
tionen  dieser  Art  hat  er  ia'Haeser's  Archiv  für  die 
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gesamtnte  Medicin  nnd  zwar  in  Beeiehung  auP  die 
Sprache  gemacht..  Die  Physiologie  müss  das  Princip 
der  Individuation  gelten  lassen ;  denn  die  ganze  Natur 
ist  Zeugin,  und  die  Pathologie  bestätigt  es  auf  alle 
Weise,  ohne  dass  dadurch  die  Einheit  im  Panpsychis« 
mus  aufgehoben  wird. 

La  Int  hatte  in  seinem  Rejei  de  Porganohgie  de 
Gall  1843  die  Theorie  OaU's  und  seiner  Anbänger 
bekämpft;  es  folgt  nun  ein^  Abhandlung,  welche  die- 
sen neuen  Widersacher  zurückschlagen  soll.  Der  Vf. 
wirft  den  Gediinken  hin,  es  sei  wahrscheinlich,  dass 
jede  Faser  des  Hirns  ihre  besondere  Function,  es  sei 
möglich,  dass  jeglicher  Bntschluss  seinen  Ausgangs- 
punkt habe.  Es  ist  wahr,  wir  müssen  immer  wieder 
auf  den  Punkt  zurück,  wie  auf  die  Zelle,  wir  sind 
einmal  so  an  ihn  gebunden,  dass  wir  ihn  nicht  los 
werden  können,  so  sehr  uns  auch  gefallt,  ganz  Aus- 
sig zu  sein.  L^lut  läugnet  den  speciellen  Einfluss 
der  Windungen  auf  die  geistigen  Vermögen,  auch  Ref. 
hält  sie  nach  seinen  zahlreichen  Untersuchungen  nicht 
für  Typen  dieser,  sondern  nur  für  Träger  d^  dem 
Leben  dienenden  imponderablen  Elemente;  ihr  Werth, 
ihre  Wirksamkeit  und  Macht  bleiben  dessen  ungeachtet 
von  grossester  Wichtigkeit.  Der  Vf.  bemüht  sich 
würdig  und  ernst,  die  Ansicht  von  der  Localisation 
der  psychischen  Eigenschaften  festzustellen,  wir  ver- 
missen aber  durchaus  eigends  gewonnene  Thatsachen, 
welche  das  von  Gall  und  seinen  Nachfolgern  Vorge- 
brachte bekräftigen.  Er  will  zwar  mit  Bouillaud 
mehrfach  beobachtet  haben,  dass  mit  Verletzung  der 
Vordertappen  die  Sprachfähigkeit  leidet,  und  daher  den 
Sitz  der  Sprache  hieher  verlegen;  die  Beobachtung 
ist  nicht  unbegründet,  wie  Ref.  selbst  auch  scliöne 
Beispiele  dazu  gefunden  hat,  aber  trotz  dieser  richti- 
gen Wahrnehmung  ist  der  Sitz  der  Spradbe  nicht 
hier,  sondern  es  ist  hier  nur  der  Hebel  der  Bewege 
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kraft  I  uad  auch  nur  «um  TheU^dkr  fllean  clem  vom 
Ref.  bezeichneten  Orte  in  Thaiigkeit  setot.  Einen  der 
lehrreichsten  von  ihm  beobachteten  Fälle  dieser  Art 
schrieb  Ref.  erst  vor  wenigen  Monaten  ansfuhrlich 
nieder,  der  diesen  Ausspruch  frappant  bestätigt,  be^ 
soDders  aber  die  von  ihm  angenommene  Localisation 
des  optischen  Gedächtnisses  .beweisend  darthut« 

Trotz  dem,  dass  Lelut  Alles  hervorsucht,  umdis 
Phrenologie  an  sich  irre  zu  machen,  muss  er  doch  zu-^ 
geben,  dass  in  Gall  eine  Philosophie  war,  eine  Plülo- 
Sophie  des  Menschen,  welche  die  Moral  nicht  ernie« 
drigt  und  sich  bestrebt,  ihn  au  bessern  und  zu  erhöhen. 

Wir  kommen  zu  einer  grösseren  Abhandlung  des 
Vf.  über  die  pathologische  Anatomie  des  Gehirns  von 
Irren,  die  an  allgemeiner  Paralyse  litten.  Wenn  Ro* 
stan,  Lallemant,  Bayle,  Parchappe,  vorzäg- 
lieh  Calmeil,  und  Andere  schon  reiche  Beiträge  da« 
zu  lieferten,  so  ist  auch  der  seinigen  Werth  nicht  z« 
verkennen  und  Lob  ihnen  nicht  zu  versagen. 

Wo  Paralyse  bei  Irren  vorkommt,  da  findet  sich 
im  ^||rn  stets  eine  gewisse  Alteration.  Rodrigues 
glaubte  gefunden  zu  haben,  dass  bei  diesem  Uebel  die 
obere«  Extremitäten  eher  leiden,  als  die  unteren;  un-* 
ser  Vf.  behauptet  das  Gegentheil,  nach  ihm  entsteht 
immer  zuerst  ein  Anstoss  in  der  Sprache,  dann  ein 
unsicherer  Gang  und  nun  erst  eine  linkische  Handha« 
bung.  Man  sollte  nicht  so  absprecheikl  dergleichen 
Sätze  hinstellen,  eben  jetzt  sieht  Ref.  zwei  Hemiple^ 
gtsche,  aber  ohne  Seelenstörung,  die  gleichzeitig  an 
beiden  Extremitäten  von  Lähmung  be£allen  wurden. 
Die  allgemeine  Paralyse  kann  der  Seelenstörung  vor- 
angehen, sie  kann  ihr  folgen,  mit  ihrem  Portschritte 
schreitet  die  congestive  oder  entziindliche  Affection 
von  der  Oberfläche  nach  dem  Innern  fort,  und  damit 
ninormt  die  krankhafte  V^eränderung  der  Bewegung  und 
S^sibHität  zu.     Audi   ohne  directe   Erfahrung  sieht 
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■uin  es  den  hier  sosaimneigestellten  Saison  an^  A%Bä 
kaum  etwas  dagegen  xa  erinnern  sei. 

Es  werden  14  einxelne  Fälle  mit  ziemlick  gutei 
Anatomie  vorgelegt;  sie  »eigen,,  dasa  die  krankhafte 
Ab%veichung  sich  nicht  auf' die  Oberflache  beachränkti 
wie  frühere  .Beobachter  wohl  gemeint;  besondere 
schlimm  ist,  wenn  die  Commissuren  ergriffen  werden. 

Gewöhnlich  ist  die  Ursache  der  Paralyse  Erwei^. 
chung  in  verschiedenen  Graden ;  Verhärtungen,  weder 
Vf.  sie  fand,  hatten  dieselben  krankhaften  Erscheinungen 
Bur  Folge,  daher  schliesst  er,  dass  die  beiden  Ex«t 
treme  der  Entartung  des  Marks  gleiche  pathologische 
Ergebnisse  liefern :  ein  Schluss,  dem  Ref.  nach  seinen 
Beobachtungen  im  Allgemeioen  nicht  beistimmen  kann^ 
wiewohl  er  in  den  höchsten  Graden  von  Katalepsis 
wie  von  Chorea  nur  Erweichung  vorherrschen  sah. 

Die  allgemeine  Paralyse  ist  dem  Vf.  das  Resul« 
lat  einer  chronischen  Encephalitis,  die,  anfangs  ober- 
flächlich, allmälig  immer  tiefer  nach  innen  dringt,  bis 
sie  das  Leben  auslöscht.  Am  meisten  findet  man  Vorn 
dickung  der  Membranen  nebst  Adhäsionen  mit  der  Rin* 
densubstans;  die  Schichten  dieser  sind  erweicht  und 
rötfalich,  gelblich  und  wie  WeinhePen  gefärbt.  Im  In^ 
nern  kommt  Entartung  und  Erweichung,  zuweilen  Ver- 
härtung, in  allen  benannten  Gegenden  des  Gehirns  vor« 
Wenn  diese  Angaben  auch  im  Allgemeinen  nicht  be« 
stritten  werden  können  oder  sollen,  so  ist  die  Beob» 
achtung  des  Vfs..do€h  noch  nicht  fein  und  umsichtig 
genug,  um  hier  gehörig  individualisiren  zu  können; 
denn  die  AffeCtion  gewisser  Theile  wirkt  anders  als 
die  anderer  Theile,  die  eine  mehr,  die  andere  weniger* 
Auch  ist  die  Behauptung,  dass  die  Oberfläche  immer 
und  primär  leide,  zu  allgemein,  indem  das  ursächliche 
Moment  der  Paralysen  auch  ohne  jene  äusseren  Abr? 
weichungen  allein  im  Innern  Statt  finden  kann.  Ueber- 
hajopt,  will  Ref.  hier  beiläufig  erwähnen,  finden  sieh 
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bei  Irren  oft  gar  keine  Abweicfaungen  ringis  an  der 
Schaale  des  Gehirns^  weder  in  den  Hänten,  noeh  in 
der  Rinde  und  weiter;  während  sie  nach  dem  Innern 
SU)  nach  längerer  Dauer  der  Kranjcheit^  immer  ange- 
troffen werden,  meistens  aber  übersehen  worden  sind, 
und  von  unseren  Nachbarn  am  meisten. 

Die  hier  in  ihren  Grundzügen  bezeichnete,  der 
Academie  der  Medicin  2sur  Prüfung  überreichte  Arbeit 
veranlasste  in  einer  ihrer  Sitzungen  eine  Discussion, 
die  nicht  ohne  Interesse  ist,  da  sie  die  beiden  entge- 
gengesetzten geistigen  Richtungen  oder  vielmehr  Mei- 
nungen auf  den  Kampfplatz  rief,  so  dass  sie  sich  Ang* 
ins  Auge  sahen,  ohne,  wie  gewöhnlich,  sich  zu  ver- 
stehen.   (Vergl.  d.  Ztschr.  Bd.  IIL  S.26— 28.) 

In  einem  Antwortschreiben  an  die  Academie  sucht 
der  Hr.  Vf.  seine  Ansichten  zu  stützen  und  zu  be- 
haupten. 

Der  Vf.  lebt  der  Ueberzeugung,  dass  die  spiritua- 
Ustische  Schule  der  Wissenschaft  wenig  nütze,  sie  ist 
genöthigt,  sich  die  mannigfachen  Vermögen  der  Intel- 
ligenz ausserhalb  dem  Organismus  zu  denken,  sie  ver- 
läset also  den  Boden,  der  Physiologie ,  sie  geht  somit, 
möchten  wir  sagen,  aus  der  Natur  heraus.  Die  bei- 
den Principe  im  Menschen  als  völlig  getrennte  aufstel- 
len, klingt  paradox,  nur  das  ist  wahr,  dass  das  £ine 
das  Andere*  bedarf,  und  es  muss  wahr  sein ,  weil  es 
so  ist;  hören  wir  doch  auf,  ausser  der  Natur  und  hin- 
ter ihr  zu  sehn  und  zu  denken,  oder  vielmehr  zu  mei- 
nen, als  ob  wir  es  könnten. 

Das  Werk  sehliesst  mit  Reflexionett  über  die  Be- 
handlung der  Irren.  Der  Vf.  huldigt  der  Anmcht  Es- 
quirol's,  seines  Lehrers,  der  es  oft  und  mit  Recht 
Aussprach,  dass  es  hier  keine  specifische  Behandlungs- 
weise  gebe. 

In  kurzer  Uebersicht  der  gewöhnlich  angeivand- 
ten  und  empfohlenen  Mittel  wiederholt,  der  Vf.  längst 
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Bekanntes,   ohne  aur  ein   eigenes  Verfahreti  sich  sa 
besiehen. 

Die  Theorie  des  Vfs.  lässt  sich  auf  folgende  Sätze 
zurückfuhren:  Das  acute  Irresein  beruht  stets  auf  Hy- 
perämie der  Membranen  und  der  Oberfläche  des  Hirns; 
das  chronische  ist  abhängig  von  einer  Verdickung  der 
Membranen,  in  Folge  einer  alten  Hyperämie  der  Rinde ; 
die  Demenz,  welche  den  Charakter  des  Idiotismus  an- 
nimmt, wird  durch  ein  Schwinden  der  Windungen, 
durch  Atrophie,  verursacht;  die  Monomanie  ist  eine 
idiopathische  oder  sympathische  Neuropathie.  Diese 
Aussprüche  sind  sämmtlich  nicht  allein  zu  allgemein, 
es  ist  an  allen  etwas  auszusetzen,  die  drei  letzten 
enthalten  sogar  manches  Unrichtige.  So  kommt  das 
chronische  Irresein  häufig  ohne  die  angegebene  Ver- 
änderung der  Aussenseite  vor;  so  liegen  der  Demenz 
seltener  -die  angegebenen  Fehler  zum  Grunde,  sondern 
vielmehr  andere,  namentlich  im  Gebiete  des  Gewölbes 
und  der  Hinterlappen,  vorzüglich  in  der  Nähe  der 
Centraltheile;  so  kann  die  Monomanie  mit  einer  Ver- 
änderung der  Membranen  verbunden  sein,  wie  die 
chronische  Seelenstörnng  überhaupt.  Ja  bei  langer 
Dauer  und  in  den  höheren  Graden  wird  sie  kaum  ohne 
tiefere  organische  Störungen  gefunden  werden.  Es 
folgt  demnach,  dass  die  hier  etwas  leichtsinnig  hinge- 
worfenen Demarcatiönslinien  nicht  bestehen  können. 

Nachträglich  liefert  der  Vf.  noch  eine  kurze  Ueber-: 
sieht  seiner  seit  1823  veröffentlichten  literarischen  Ar- 
beiten  (^ausser  den  in  Journalen  und  sonst  mitgetheil- 
ten  kleineren  Aufsätzen},  Von  denen  sich  10  auf  Ana- 
tomie und  Physiologie  und  8  auf  die  anatomische  Pa- 
thologie des  Hirns  in  Seelenstorungen  beziehen,  auf 
deren  Inhalt  wir  hier  nicht  eingehen  können. 

Nicht  ohne  Anerkennung  legt  Ref.  die  Schrift  ausr 
der  Hand;  sie  hat  swar  die  Hauptfrage,  die  Localisa- 
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lion^  nicht  befriedigend  ins  licht  gestellt  und  wenig 
beantwortet,  sie  hat  die  Phrenologie  nicht  .erweilert 
noch  fester  gesichert,  der  wahre  Weg  zur  Topogra- 
phie des  Hirns  ist  selbst  noch  nicht  geahnt^  bei  dem 
Allen  hat  sie  eine  bestimmte  Farbe  und  Tendenz  und 
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daher  etwas  Gewinnendes,  sie  regt  an  und  sucht  den 

Fortschritt. 

G.  H.  Bergmann. 

Thirty  second  annnal  report  of  the  directors  of 
the  Glasgow  Royal  Asylnm  for  Innatics  witl 
the  fifth  report  of  the  physician.  Gartnavel  1846. 

M.      w.     s. 

Am  31.  Decbr.  1844  waren  in  der  Anstalt       225  180  405 

Seitdem  wurden  aufgenommen                        200  164  864 

lß5  "äii"  'w 

Als  geheilt  entlassen                                         90  87  177 

Als  gebessert 38  29  (7 

Gestorben   . _39  _2^  ^ 

1^  138  305 

Am  31.  Decbr.  1845  Bestand                       .     258  206  464 

Seit  mehreren  Jahren  war  die  Zahl  der  Kranken  fort- 
während im  Steigen  begriffen.  Im  Ganzen  ist  im  Laura 
von  7  Jahren  die  Zahl  der  Aufnahmen  von  117  auf 
364  gestiegen.  Da  aber  die  Zahl  der  Entlassangea 
der  Zahl  der  Aufnahmen  nicht  gleich  kommt,  so  war 
auch  die  Grösse  des  am  Schlüsse  eines  jeden  Jahres 
bleibenden  Bestandes  im  steten  Zunehmen.  1845  blie- 
ben 464,  während  am  31.  Decbr.  1838  nur  157  geblie- 
ben waren.  Diese  Zunahme  erstreckte  sich  auf  alle 
Klassen  der  Gesellschaft.  Bei  Ables'uns:  des  letzten 
Berichts  war  die  Anstalt  auf  ungefähr  450  Kranke 
eingerichtet;  innerhalb  des  letzten  Jahres  ist  sie  für 
die  Zahl  von  510  Kranken  eingerichtet  worden,  doch 
ist  auch  dieser  Umfang  für  die  Bedürfnisse  des  Di- 
striktes  bei   weitem   noch   nicht  entsprechend.    Der 
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letzte  CÜehsüs  der  Binwefanersähr  von  Schbttimd  he4 
trug  t^6t0184  und  mehr  als  ein  Drittel  davon  gehört 
zu  dem  Distrikt,  in  welchem. die  Irrenanstalt  liegt,  in 
welchem  bekanntlich  die  Bevölkerung  auch  viel  ra<« 
scher  wächst,  als  in  den  übrigen  Distrikten,  und  maa 
kann  auf  jedes  Tausend  der  Bevölkerung  wohl  einen 
armen  Irren  rechnen.  Icli  übergebe  die  Angaben  über 
die  Finanzverhältnisse;  es  geht  der  Anstalt  wie  vie^ 
leu  deutschen:  sie  möchte  gern  recht  viel  thun,  aber 
sie  hat  nicht  Geld  genug;  sie  hat  bedeutende  Schul* 
den,  Liv.  45,891,15  6.  An  Legaten  ist  im  Jahre  184ä 
eingegangen  eine  Summe  von  Liv.  768  3  7.  Aus  dent 
Bericht  des  Arztes  W.  Hutcheson  entnehme  ich 
folgende  Notizen: 

Er  betrachtet  die  ¥k\\eB\B  heilbar,  wenn  keine 
organische  Krankheit  da  ist,  der  Kranke  nicht  sehr 
erschöpft,  wenn  die  Krankheit  frisch  ist;  als  zweifeU 
hafl  die  Fälle,  wo  das  Irresein  länger  als  sechs  Mo«* 
nate  dauert,  oder  bei  einem  frischen  Falle  die  Kräfte 
sehr  erschöpft,  wenn  der  Kranke  das  mittlere  Lebens-* 
alter  noch  nicht  erreicht  und  ohne  vorhergegangene 
Manie  oder  M elanch(^ie  an  der  acuten  Form  von  De-4 
mentia  leidet;  als  unheilbar  die  Fälle,  we  die  Krank«« 
heit  lange  besteht,  der  Kranke  sehr  alt,  durch  frühere 
Anfälle  sehr  gelitten  hat.  Nach  diesen  Bestimmun-« 
gen  zerfallen  ihm  die  im  Januar  1845  in  der  Anstalt 
befindlichen  405  Kranken  in  26  Heilbare  (13  M.  13  W.), 
in  100  Zweifelhafte  (55  M.  45  W.)  und  279  Unheil« 
bare  (157  M.  122  W.).  Die  im  Jahre  1845  aufgenom^ 
menen  3(94  bestanden  aus  93  Heilbaren  (46  M.  47  W.), 
151  Zweifelhaften  (73  M.  78  W.)  und  120  Unheilba-* 
ren  (81  M.  34  W.).  Von  dem  Bestand  am  1.  Januar 
1846  waren  26  Heilbare  (14  M.  12  W.),  102  Zweifel« 
hafte  (40  M.  62  W.)  und  336  Unheilbare  (204  M. 
132  WO*  Die  Resultate  der  Behandlung  waren  von 
den  1845  in  der  Anstalt  Befindlichen:  Von  den  Heil- 
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baren  wurden  geheilt  t6;  von  den  Zweifelhaften  MM. 
17  W.,  gebessert  10  M.  10  W.,  gestorben  IW.;  es 
blieben  also  85  BL  17  W.  Von  den  Unheilbaren  ge- 
bessert 8  M.  6  W.,  gestorben  16  M.  6W.;  es  blieben 
also  133  M.  IIOW.  —  Von  den  im  Jahre  1845  Auf- 
genommenen wurden  von  den  Heilbaren  geheilt  31  H. 
85 W. y  gebessert  IM.;  es  blieben  also  14 M.  12 W.^ 
von  den  Zweifelhaften  geheilt  86  M.  88  W.,  gebessert 
9M.  8W.,  gestorben  SM.  3W.;  es  bHeben  36 M. 
35  W.  Von  den  Unheilbaren  gebessert  10  M.,  gestor- 
ben 81 M.  18  W.;  es  blieben  50  M.  88  W.  Es  wurden 
aufgenommen  185  Maniaci,  86  Melanehulische ,  87  In- 
becille  oder  Fatui  und  .6  Idioten.  Die  Melancholie  kam 
in  diesem  Jahre  mehr  auf  die  Frauen ;  Unverheirathete 
waren  181  und  Verheirathete  oder  Verwittwete  183. 
Mehr  als  die  Hälfte  der  Kranken  war  unter  50  und 
über  30  Jahre  alt,  und  mehr  als  die  Hälfte  war  zum 
ersten  Mal  erkrankt.  Es  folgt  dann  eine  genaue  Ta-* 
belle  ijber  die  Dauer  der  früheren  Anfalle ,  über  die 
Ursachen,  in  welchen  Hutcheson  weder  prädisponi- 
rende  und  excitirendO)  noch  psychische  und  physische 
Ursachen  von  einander  trennt,  da  er  die-  Ansicht  hat, 
dass  jedesmal  irgend  einei  körperliche  Störung  dem 
Irresein  vorausgeht  und  die  gewöhnlich  sd  genannten 
Ursachen  meist  nichts  Anderes  sind,  als  die  am  schärf- 
sten hervortretenden  Antecedentien  des  Irreseins.  Erb- 
liche Prä^sposition  bot  sich  in  diesem  Jahre  weniger 
dar,  als  sonst,  dagegen  schien  Unmässigkeit  in  einem 
Viertel  der  Fälle  vorwaltende  Ursache.  Unter  den 
Todesursachen  stehen  Gehirn  kr  ankheiten  obenan.  Eine 
feroere  Tabelle  zeigt  die  Resultate  der  Behandlung  in 
Bezug  auf  das  Alter  der  im  Jahr  1845  entlassenen 
Kranken,  und  eine  andere  die  Resultate  der  Behand- 
lung im  Verhältniss  zu  den  Ursachen  der  Krankheit, 
eiAe  andere  nock  im  Verhältniss  zur  Zahl  der  Anfalle. 
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Die  ganze  Fassung  des  Berichtes  and  einige  wei- 
tere^ nur  hingeworfene  Bemerkungen  über  Beschäfti- 
gung und  Behandlung  zeugen  von  einem  Irrenärzte, 
welcher  die  Grösse  seiner  Aufgabe  sehr  weiü  ver«* 
steht   und  der  geeigneten  Mittel  voUkeminen  mächtig 

ist,  sie  zu  lösen. 

R.  Leubuscher. 

MicheUy  Recherches  cLimiques  sur  le  sang  danai 
ks  nevroses;  (mem,  pr^sent^  k  TAcademie  des 
sciences  le  29.  Novembre  1847).     Paris  1848. 

Nachdem  der  Vf.  der  Untersnchungen  der  älteren,  namentltcJi 
deutschen  Aerzte  des  ISten  und  19ten  Jahrhunderts  über  dieBe- 
Ziehungen  des  Bluts  zu  den  Neurosen  und  der  Intelligenz,  so  wie 
der  neuesten  chemischen  Untersuchungen  des  Bluts  von  Uittorf 
und  Erlen  mey  er  in  Bezug  auf  Psychosen  näher  gedacht  und  dei^ 
deutschen  in  diesen  Arbeiten  den  Vorzug  zugestanden  bat,  übri- 
gens doch  den  betr.  Untersuchungen  von  Audral  und  Ga.var- 
r  e  t  in  einem  Fall  von  Crcsichtsscbmerz,  von  Be(|uerel  und  Ko- 
dier in  einem  Fall  von  Eclampsie,  von  £.  MarcJiand  in  der 
Hysterie  dem  wesentlichen  Inhalte  nach  mitgetheilt  hat,  geht 
Mich^a  zur  Darstellung  der  Resultate  seiner  eigenen  Untersu- 
chungen mit  Kritik  seiner  Vorgänger  über.  Den  grössten  Theil 
der  Untersuchungen  hat  er  im  Bicitre  gemacht,  unter  dankbar 
anerkannter  Unterstützung  von  Leuret,  Voisin,  Moreau, 
Delaslauve.    CDw,') 

Aus  den  Beobachtungen  von  Mich 6a  geht  hervor,  dass  die 
Blntkfigelchen  in  den  meisten  Fällen  sich  vermebren,  dass  sie 
sehr  selten  im  normalen  Verhältnisse  bleiben  und  in  einigen  Fäl- 
len sich  verringern.  Die  Fibrine  verharrt  meistens  innerhalb 
ihrer  Normalgrenzen,  vermindert  sich  bisweilen,  vermehrt  sich 
aber  höchst  selten. 

Die  soliden  Serum-Materien  bleiben  in  der  Mehrheit  der  Fälle 
in  ihren  normalen  Proportionen.  Selten  erheben  sie  sicli  über 
ihren  pihysiologischen  Mittelstand. 

Die  organischen  Stoffe,  mit  ihrem  so  schwachen  Antheile  an 
Albumin,  vermindern  sich  in  etwas  weniger  als  einem  Drittel 
4er  Fälle  merklich.  Das  Wasser  nimmt  ziemlich  häufig  zu  und 
vermindert  sich  verhältnissmässig  in  einer  schwäch ern  Minorität 
der  Fälle. 
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Aus  dieaen  ThaUftcben  sieht  Mich^a  folgende  pathogeneti- 
sche und  therapeutisclie  Indactionen: 
1)  Pathogenetische. 

Die  Vermehrang  der  Blatkdgelchen  and  die  Verringerung  der 
Fibrine,  sei  es  isoltrt  oder  gleichseitig,  Torursachen  die  Hirn- 
congestionen  9  welche  eine  so  grosse  Rolle  in  der  Aetiologie  der 
allgemeinen  LAhmung  der  Greisteskranlcen  spielen.  Die  Conjge- 
stion  aum  Gehirne  ist  eine  Hauptbedingung  und  nicht  der  genü- 
gende Grund  des  factischen  Beginnens  der  allgemeinen  Paralyse. 
Sie  macht  gegentheils  die  nAchste  Ursache  der  secundAren  Phe- 
nomene  dieser  Krankheit  ans. 

Die  Vermehrung  der  BlutkAgelchen,  weit  entfernt,  der  We- 
senheit der  generellen  Paralyse  inhärent  zu  sein,  hängt  von  blos 
Sufälligen  Bedingungen  ab:  dem  männlichen  Geschlechte,  dem 
sanguinischen  Temperamente,  der  Stärke  der  Constitution,  dem 
mittlem  Lehensalter,  der  Voracitäl,  der  Digestions-  und  Asst- 
milationsthätigkeit. 

Die  Abnahme  der  Blntkfigelchen  erzeugt  manchmal  convulsi- 
vische  Bewegungen  und  kataleptische  Zufälle.  Die  Vermehrung 
der  Fibrine  fällt  häufig  mit  den  epileptischen  Anfällen  und  yer- 
schiedenen  Symptomen  acuter  Entzfindung  des  Gehirnes  oder  sei- 
ner Membranen  zusammen.  Die  spontane  Verminderung  oder  die 
ungenügende  Bildung  des  Albumins  hat  wahrscheinlich  einigen 
Antheil  an  der  Manifestation  der  serdsen  Ergiessungen  Cenire 
probablemeni  pour  quelque  chose  dans  la  manifestation  etc.), 
welche  so  häufig  das  Gehirn  in  deA  letzten  Perioden  der  allge- 
meinen Lähmung  comprimiren. 
t)  Therapeutische. 

Blutentziehungen,  so  wie  spärliche  und  vegetabilische  Vtk- 
mng  Cune  alimentation  moderee  et  v^gitaWy  sind  die  rationell- 
sten Mittel,  um  bei  den  paralytischen  Irren  der  Entwickelung  der 
Cerebrälcongestion  vorzubeugen  und  selbige  zu  bekämpfen,  wenn 
sie  offenkundig  geworden. 

In  dem  Falle,  wo  man  die  Existenz  einer  durch  eine  An- 
hänfting  von  Seros'ität  auf  das  Gehirn  ausgeübt  werdenden  Com- 
pression  beargwöhnt,  und  in  welchem  die  Blut- Analyse  eine  Ten- 
denz zur  Abnahme  der  Blutkngelchen  nachweist,  muss  man  ab- 
fahrende Mittel  und  keine  Blutausleerungen  anwenden. 

Aug,  Drost€y  Dr. 
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nichts  Neues." 

Schouin^h  CA.  J.  J.),  De  tuberculis  cerebri.  Groning.,  Oomkens, 
1846.   8.     44  8. 

„Die  genaue  Beschreibung  eines  solchen  Falles,  dessen  Ana- 
tomie Ali  Cohen  sorgfältig  unternahm,  kann  nur  belobend  auf- 
genommen werden.  Unter  den  Folgekrankheiten  fehlt  die  Hirn- 
erweichung." 

Tonckens^  De  mania  puerperale    Groning  (Wolters)  1847.  8.  42  S. 

,,Eine  der  gewöhnlichen  Zwangsarbeiten,  wie  der  Vf.  selbst 
gesteht." 

(Aus:  Oppenbeimer  Ztsehr,  n.  s.w.  1848.  Bd. 38.  HU.  4.) 
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niscellen. 


(Ans  dem  Jahresbericht  Über  die  in  der  Pro viiusial -Irren-  und 
Siechen- Aufbewahrungsanstalt  2a  Rü§enu>alde  befiudticheu  Kranke 
wflhrend  des  Jahres  1847.)  Bestand  am  1.  Januar :  geisteskranke 
mftnnllche  Pfleglinge  84;  geisteskranke  weibliche  Pfleglinge  16; 
siechkrauke  männliche  Pfleglinge  2;  siechkranke  weibliche  Pfleg- 
linge 2} .        .       54  Pfleglinge. 

Zugang:  geisteskranke  mannliche  Pfleglinge 
4^  geisteskranke  weibliche  Pfleglinge  6     .        .10        „ 

64  Pfleglinge. 

Abgang :  geheilt  männliche  Pfleglinge  1 ;  ge- 
storben geisteskranke  männliche  Pfleglinge  3; 
gestorben  weibliche  Pfleglinge  2;  siechkranke 
männliche  Pfleglinge  1 7         ,, 

Bestand  verblieb,  am  81.December:  geis,tes- 
krauke  männliche  Pfleglinge  34;    geisteskranke 
weibliche  Pfleglinge  20;    siechkranke  männliche 
Pfleglinge  1;  siechkranke  weibliche  Pfleglinge  2... 57  PflegKnge. 
Von  diesen  als  Bestand  verbleibenden  Pfleglingen  sind  aus  dem 
Stettiner  26  und  ans  dem  Cösliner  Reg.-Bezirk  31  aufgenommen 
worden. 

Die  neue  Nassauische  Anstalt  bei  Eberbach  ^  Eichberff,  wird 
wohl  in  dieseni  Jahre  noch  bezogen  werden.    • 


Die  Irrenanstalt  zu  Erlangen  hatte  Arifang  Juni  d.  J.  131 
Kranke;  die  Zahl  der  Aufnahme  betrug  196.- 


An  die   Erbauung  einer  besondern  Irrenheilanstalt  ffir  das 
Grossberzogthum  Hessen -Darmstadt,  sei  es  in  oder  ausseriialb 
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B^fkeimj  wM  M  4tB  fi^genwArtigen  poiiiiachen  utt4  ftiuuixiellen 
Zeit«auitäad0n  l«idcr  ¥or«rat  nicht  xii  tenken  sein.  Mögen  «Unn 
wenigstens  sofost  die  wichtigsten  Interessen  in  Betref  äer  Di« 
rection  und  Verwaltung  der  Hofheimer  Anstalt  hei  der  Regie« 
rung  die  nur  DnrchflUining  erforderliclie  Berftcksichtigung  flnden. 

CCorr.) 

Nach  de«  Idten  Jahresberichte  des  PflegamU  der  Anstolt  ffir 
Irre  und  EpüeißHuhs  au  Frankfurt  a.9L  betrug  das  Yermögea 
der  Irrenanstalt  Ccfr.  Stricker,  Jahresbericht  über  d. Statistik 
der  freien  8tadt  Frankfurt.  Zeitachr..  f.  Statist.  U.  4.  1848)  am 
31.  December  184«:  13843  fl.  5  kr.,  dann  Geschenke  86€ll.  40  kr., 
also  am  31.Decbr.  1847:  1434811.  46 kr.;  das  Vermögen  der  An- 
stalt für  EpUeptische  SOeO  fl.  S8  kr. ,  daau  M6  II.  40  kr. ,  also 
362711.  18 kr.,  die  laufende  Einnahme  bei  der  Irrenanstalt  1847: 
1M88  fl.  7  kr. ,  die  Ausgabe  1447B  fl.  M  kr. ,  also  Ueberschuss 
1149  11.  41  kr.;  die  Kinnahme  bei  der  Anstalt  für  Epileptische 
4605 fl.  13 kr.,  die  Ausgabe  4885  B.  6 kr.,  also  eine  Fehlsiimme 
von  88011.  63  kr.,  welche  aus  Geschenken  während  1847  gedeckt 
wurde.  Das  für  den  künftigen  Bau  eines  Hauses  für  Unreine 
und  Tobsüchtige  angesammelte  Kapital  wuchs  wfthrend  1847  von 
9894  fl.  1  kr.  auf  11133  i.  67  kr.  an.  —-  Der  Personalstand  der 
Irren  war  am  1.  Januar  1847:  07.  Aufgenommen  wurden  im 
Laufe  des  Jahres  19,  entlassen  9,  darunter  6  geheilt,  2  gebes- 
sert, 2  nngeheilt;  gestorben  sfaid  11,  verblieben  am  I.Jan.  1848: 
66.  *—  Der  Stand  der  Epileptischen  war  am  I.Jan.  1847:  14. 
Aufgenommen  7,  entlassen  2,  darunter  1  gebessert,  1  nngeheilt; 
verblieben  I.Januar  1848:  19.  (Vergt.  Mise:  Hffc.2.  8.308  d.Jt. 
der  Zeitschrift.) 


Ueber  den  Zustand  des  Irrenwesens  in  Griechenland  berich- 
tet O^itnmann,  dass  Verrückte  bisher  nicht  in  die  Hand  des 
Arztes  gegeftien^  sondern  nur  in  ein  Klost  Voder  in  eine  entfernte 
Kirche  gebracht  wurden,  da  man  sie  für  vom  bösen  Geist  Be- 
sessene hielt ,  welche  nur  durch  geistliche  Ceremonien  von  ihrer 
Plage  befreit  werden  könnten.  Man  überliess  sie  datier  den  Prie- 
stern, welche  ihnen  nur  den  durchaus  nöthigen  Unterhalt  reiche 
ten ,  und  sie  dafür  mit  ihren  jämmerlichen  Psalmodien  peinigten, 
die  allerdings  im  lltande  wären,  aus  einem  Melancholischen  einen 
Tobsüchtigen  zu  n^kchen. 
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In  s^nen  deatschen  Briefen  aber  den  Orient,  Stattgart  1848, 
erwälmt  Dr.  Qaitxmattn  «üch  der  Jrrtnhdnser  Canstamiinfh' 
ptls^  die  sich  gleich  den  Spitälern  in  dei^  Umgebung  der  Mo- 
scheen befinden,  and  deren  es  in  Stambul  nenn  giebt.  Da  die 
Verriickten  fOr  von  €k>tt  BegAnetigte  gelten,  so  hat  der  atosle-i» 
mimische  Wohlthfttigkeitssinn  treifiich  far  sie  gesorgt,  aber  da- 
durch auch  bewirkt,  dass  Geisteskranldieit  eine  der  häufigsten 
Simulationen  ist.  Die  best  eingerichteten  IrrenhINiser  sind  bei 
der  Moschee  Solimans,  der  Khassaki  und  Achmeds,  welche  letz- 
tere abgesondert  am  Ende  des  Hippodroms  steht.  Diese  Austal- 
len  bestehen  aus  Sälen,  welche  in  Ouadem  aufgeführt  am  eisen 
oder  zwei  viereckige  Höfe  stehen,  nach  welchen  sie  sich  in  Säu- 
lenhallen offnen.  Die  Crcbäude  sind  durch  Bleikuppeln,  welciie 
durch  Bogengewölbe  getrennt  werden,  gedeckt.  Im  Hofe  steht 
eine  Fontäne,  und  Platanen  und  Kaätanienbäum»  bekleiden  mit 
ihrem  lieblichen  Grün  die  Mauern.  Von  einer  Heilung  ist  natür- 
lich keine  Rede,  da  ihre  Krankheit  sie  Gott  heiligt.  Deshalb 
wird  der  Türke  auch  nie  einen  Verrflckten  necken  oder  spotteo, 
und  wenn  auch  Rasende  an  Ketten  gelegt  werden,  so  sind  dage- 
gen durch  die  Stiftungen,  wie  yom  richtigen  Instinkt  geleistet, 
Sänger  und  Musiker  eigend«  daffir  besteilt,  durch  die  Wirkuig 
Ihrer  Kunst  die  Paroxysmen  zvl  mildern. 


Wie  im  Orient  die  Geisteskrankheiten  seltener  sind,  so  ist 
es  auch  der  Belksttnord.  Pro/.  Riegler  berichtet  darüber  CZeit- 
schrift  d.  Gesellschaft  d,  Aerste  zvl  Wien,  ISiS,  V.  Apr.  S.56.): 
Durch  den  Fatalismus  ist  der  Selbstmord  unfer  den  Türken  et- 
was Ausserordentliches.  Wenn  auch  im  Akte  des  Selbstmords 
kein  freies  Wirken  der  Geistesthätigkeit  bestehen  kann,  so  mag 
doch  die  religiöse  Tendenz  des  Türken  und  das  Festhalten  sei- 
ner Glaubenslehren  am  ehesten  die  Erklärung  geben,  dass  sich 
bei  ihm  so  höchst  s^^n  eine  dahin  lithr ende  Gedankenreihe  ent- 
wickeln könne.  Terrolgung  vom  Feinde,  bevorstehender,  schmach- 
voller Tod  oder  Entehrung  waren  unter  den  vorkommenden  Fäl- 
len die  Hanptursachen.  Noth  bringt  vor  der  »Hand  Niemanden 
dazu,  weil  der  Arbeitsame  sein  Fortkommen  findet,  am  wenig- 
sten jedoch  Liebesgram,  da  man  nur  aus  physischem  Bedfirfniss 
oder  ConvenienÄ  heirathet  und  die  Geburt  bei  der  Wahl  einer 
Gattin  kein  lünderniss  macht. 

Der  Selbstmord  wird  gewöhnlich  durch  einen  Sturz  ins  Meer, 
durch  Erhängen,  Erdolchen  H>der  Opiumgeiiuss  vollbracht;  £r- 
schiessen  ist  unerhört.    Es  bestehen  Beispiele,  dass  sich  Mono- 


ma^seke  tu  ein  Simnei*  einschlössen,  dfe  Fenster  wohl  verkleb«- 
ien,'«iii  Kohlehfeuer  amsüttdeten,  und  eines  asphyktisclien  Todes 
staHien. 


Am  der  nedleinisch^topoi^aphischen  Skizse  der  Cktuveme- 
jmsatsstwit  MohUew  von  Dr.  Kleinenberg  jnn.  Cmed.  Zeitung 
Anssl.  1847.  Nr.  &8.)  erfahren  wir,  dass  in  dieser  Stadt  eine  Ir* 
reiuHuiaU  mit  80  Stellen  sich  befindet. 


Brief  des  Marqnis  von  Louvais  an  Hector  Berlioz: 
Vor  einigen  Tagen  besuchte  ich  die  Irrenanstalt  zu  Auxerre, 
Als  ich  im  vorigen  Jahre  dort  war,  fand  ich  die  Anstalt  zwar 
sehr  gut  und  zweckmässig  eingerichtet,  aber  mit  vergitterten, 
dumpfen  Behältnissen,  in  denen  eine  grosse  Zahl  dieser  Unj^ück- 
lichen,  oft  mehr  als  einmal  des  Tages  von  WuthanfUIIen  .heimge- 
sucht, wie  wilde  Thiere  eingepfercht  waren.  Stellen  Sie  sich  da- 
her meine  Verwunderung  vor,  als  mir  Hr.  Girard  von  Cail- 
leux,  Director  der  Anstalt,  bei  meinem  Eintritt  diesmal  alle 
Zimmer  geöffnet,  und  in  Hallen  verwandelt  zeigte,  wo  ich  kein 
einziges  Möbel  in  Unordnung  fand.  Die  Räume  waren  mit  fes- 
seUosen,  stillen  Menschen  angefüllt,  die  sich  mit  verschiedenen 
Arbeiten  beschäftigten.  Durch  diese  ausserordentlichen  Verbes- 
serungen Arappirt,  fragte  ich  den  Director,  durch  welches  Mittel 
er  zu  diesem  Resultate  gekommen.  „Durch  Milde,  Arbeit  und 
Musik  y  mit  der  ich  die  gute  Auff'ührung  der  Walinsinnigen  be- 
lohne.'' •—  Aber  wie  ist  es  möglich,  fragte  ich,  dass  diese  Un- 
glücklichen Freude  und  Tröstung  in  der  Musik  finden^  sie,  die 
beinahe  alle  dieselbe  niemals  gehört?  Herr  Girard  antwortete 
mir  mit  der  sehr  wichtigenBeobacIitungvonCabanis:  dieJKat'nr 
gefällt  sich  in  periodischen  Wiederholungen ;  die  geregelten  Wech- 
selwirkungen zwischen  gewissen  Avohlthuenden  Schwingungen 
stellen  nicht  nur  eine  wohlthuende  Symmetrie  her,  sondern  in  die- 
sen durch  solche  Vibrationen  bedingten  Tönen  athmet  ein  Geist, 
und  ihre  Combination  zeigt  eine  weit  leidenschaffclichere,  wiewohl 
minder  bestimmte  Sprache,  als  die  gewöhnliche.  Die  Kinder  lie- 
ben den  Gesang,  sie  belauschen  ihn  mit  Aufmerksamkeit  und  List, 
lange  noch  bevor  sie  selbst  noch  articulirte.  Jone  von  sich  geben 
können.  Der  Gesang  beruhigt  sie,  und  in  dem  Zustande  grösse- 
rer Cuitur  vermag  die  menschliche  Stimme  schon  in  Rhythmen 
T&ne  voll  Ausdruck  hervorzubringen.  Sehen  Sie,  dies  lehrte  mich 
die  Musik  als  moralisches  und  psychisches  Mittel  anzuwenden !  — 
Um  mich  von  der  TrelTIfchkeit  dieser  Theorie  zu  überzeugen, 
traten  wir  in  einen  Saal,  wo  sich  die  verschiedensten  Kranken 
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Jn  vier  Ahtkenangeii)  d*li*  Soprau,  Alt,  Xenor  «ii4  Bms  gesqluf* 
den,  beliui4ea.  — «  Der  Herr  Profeeeer  Brun  Ii^tte  eiiieii  m^-" 
stümnigeii  Gesang  auf  die  Tafel  geschrieben ,  und  liess  »iqk  die 
Namen  der  Noten,  deren  Geltung,  deren  VerliAltniss  untereinan- 
der, die  Aocorde  und  die  AuAdsuBgen  der  Diasonanseit  iwseicii- 
iiea.  Alle  Antworten  waren  bestimmt  und  riditig.  Ich  riditete 
unmittelbar  das  Wort  an  einen  alten  Arbeiter,  der  firfiJaer  bei 
mir  war,  jetzt  aber  seit  6  Jabren  in  der  Anstalt  siidi  beindet 
und  noch  im  vorigen  Jahre  rasete.  Dieser  Mensch  antwortete 
mit  einer  merkwürdigen  Bestimmtheit.  £s  war  ihm,  wohl  weil 
er  sich  meiner  erinnerte ,  nicht  mdglich ,  ein  €respräch  mit  mir 
2u  führen.  Hierauf  fragte  ich  ihn,  was  für  ein  Accord  entstehe, 
wenn  ich  zu  einem  c  und  einem  a  den  Ton  f  in  den  Bass  legte. 
„Ein  Quartsextaccord "  war  die  Antwort.  Nachdem  gab  er  mir, 
zwar  im  Kehltone,  doch  richtig  intonirend,  die  Töne  mit  seiner 
Stimme  zu  höreu.  Kurze  Zeit  darauf  begangen  die  Kranken  auf 
ein  gegebenes  Zeichen  des  Professors  einen  vierstimmigen  Ge- 
sang, ein  kurzes  Dankgebet,  auszuführen.  —  Im  Laufe  des  Jah- 
res sind  17  Wahnsinnige  geheilt  in  ihre  Familienkreise  zurück- 
gekehrt. 
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Die  in  Beziehung  über  den  £influss  des  ZeUentysiems  auf 
den  Wiiknainn  zu  Ventoutüle  in  Kngland  augestelttett  Unter- 
«vchongen  geben  folgendes  Resultat: 

1848  kamen  auf  332  Gefimgetie  3  Gestörte, 
1844 
1845 
1846 

Es  war  also  im  Isten  Jahre  das  Yerhältniss  von  9,03  zu  1003, 
in  den  3  fblgenden  Jahren         „  „  „    1,48   „   100(^ 

In  den  4  Jahren  zusammen        „  „  „    2,29  „   1000. 

Vergleicht  man  das  Resultat  der  Seelenstörung  mit  dem  der  Re- 
gimenter in  England,  so  haben  wir  da  1 :  1000, 
auf  den  jonischen  Inseln    1,43 :  1000, 
zu  Canada  .  1,33 :  1000, 

ztt  Gibraltar  .       1,41 :  1000. 


In  Prag  wendete  Riedl  bei  einer  Blödsinnigen,  die  fast  tfig- 
Hch  ausserordentlich  heftige  epileptische  und  dazwischen  chorea- 
artige  Anfälle  VskiUyAetherinkalationen  an.  Es  hörten  die  letz- 
ten ganz  auf,  und  die  ersten  wurden  viel  seltener  und  milder. 
Einige  Anwandlungen  abgerechnet,  stellten  sich  innerhalb  14  Ta<^ 
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gen  mir  2wei  voUkommeiie  Paroxysmeu  ein.  Bei  einer  Maiuac^ 
wurden  die  EpUepsieanf&Ue  nacli  14tftgigen  Inhalationen  viel  sel- 
tener; bei  einer  an  Verrücktheit  Leidenden  endlich  blieben  die 
seit  3,  4  bis  8mal  des  Tages  sicJi  wiederholenden  Anfälle  endlich 
gau«  aus.    CFrager  Vierte^aJirschr.  1847.    tör  Bd.)  Spglr. 


Uytterhoven,  Arzt  des  grossen  Gasthauses B^guinage zu 
Brüssel,  hat  eine  Reihe  von  Versuchen  mit  dem  innerlichen  Ge- 
brauche des  Chloroform  angestellt,  die  ihn  unter  Anderm  zu 
dem  Resultate  führten,  dass  diese  mehr  naritotische,  als  anti- 
spasmodische  Substanz  ein  treffliches  Mittel  sei,  um  das  hohe 
Alter  in  seinen  Qualen  der  Schlaflosigkeit  zu  erleichtern.  Bei 
einem  Irren  wandte  er  es  an,  der  höchst  unruhig  und  eine  wahre 
Geisse!  für  die  Anstalt  war.  Sein  8  Monate  hindurch  bestehen* 
des,  fast  l^eständiges  Schreien  brachte  dieselbe  nicht  nur  ganz 
In  Unordnung,  sondern  führte  die  ihr  benachbart  wohnenden  Leute 
aueli  zu  ernstlichen  Einsprüchen  dagegen.  Uytterhoven  gab 
ihm  zehn  Tropfen  in  einem  schleimigen  Vehikel,  wonach  er  nn- 
unterbrochen  von  7  Uhr  Abends  bis  8  Uhr  Morgens  schlief.  Die 
3  folgenden  Nftchte  dasselbe  Ergebniss. 

Dr.  Crommelinck,  Director  eines  G«nesehauses  Cmaison 
de  saut^},  erhielt  einen  ähnlichen  Erfolg  von  dem  Chloroform  bei 
einem  Kranken  dieser  Art. 

Uytterhoven  fand  das  Mittel  fast  immer  auf  die  er- 
wünschteste Weise  in  einer  Dose  von  4  bis  15  Tropfen  wirksam. 
Er  lies  es  immer  in  einer  mucilaginüsen  Flüssigkeit  nehmen. 
Frei  von  den  oft  so  unangenehmen  und  hindernden  Nebenwirkun- 
gen der  Opia^räparate,  rief  es  den  sanftesten  Schlaf  hervor, 
ohne  irgend  Spuren  von  Hirncongestion  wahrnehmen  zu  lassen. 
In  einigen  Fällen  verminderte  es  die  Pulsfrequenz  und  verlang- 
samte die  Bewegungen  des  Herzens.  In  keinem  einzigen  belä* 
«tfgte  es  den  Magen  und  verursachte  Constipation. 

li'Abeille  m^dicale.    Juni  1848.  Droste. 


Eine  21jahrtge,  von  gesunden  Eltern  erzeugte,  mit  dem  13ten 
Jahre  regelmässig  menstruirte  Person,  litt  seit  4 — 5  Jahren  an 
Epilepsie.  Die  Anfälle  kamen  in  Intervallen  von  1^2  Tagen, 
oft  sogar  des  Tages  2mal,  häufig  auch  des  Nachts,  ohne  Wahr- 
nehmung einer  eigentlichen  Aura  epileptica.  Patientin  sucht  Hülfe 
bei  Dr.  Steudner  zu  Greiffenberg  in  Schlesien,  der  gegen  das 
Uebel  die  Maguet*  Elektricität  anwendet.  Er  berichtet  iu  der 
med.  Ztg.  v.  Ver.  f.  U<Hlkunde  in  Pf.  1848,  S.75,    dass  er  vom 
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9—22.  Mal  1844  zehnmal  den  elektrischen  Strom  abwechselnd 
durch  die  obern  nnd  untern  Extremitäten  und  die  WirbelsAale 
geleitet  habe.  Am  9.  nnd  10.  sind  die  Anfälle  ausgeblieben,  nur 
das  Gefühl  von  Bangigkeit,  welches  derselben  Torauszagehen 
fliegt,  belästigte  die  Kranke.  Von  da  ab  kamen  die  Anfälle  wie- 
der täglich,  am  16.  Mai  sogar  dreimal.  Da  die  Kranke  keine 
Besserung  spurte,  ging  sie  am  22.  ans  der  Kur. 

Die  Behandlung  war  also  ohne  Erfolg,  wie  schon  aus  den 
Resultaten  von  Copland,  J.Frank,  Most,  Quariu,Mans- 
ford  U.A.  zu  ersehen  ist,  dass  selten  eine  günstige  Verände- 
rung auf  diese  Art  bei  Kpileiitlschen  zu  erzielen  ist. 


Im  2ten  Hefte  d.  Ztschr.  Ci^.  224 —  230)  habe  ich  (S^lr.)  ei- 
nige Mittheilungen  „über  Branntwein^Kuren"  gemacht,  und  ich 
freue  mich  die  Resultate  dieser  Behandluugsweise  anfuhren  zu 
können,  wie  sie  Prof.  Retzius  in  Stockholm  Cneae  med.  chir. 
Ztg.  184a  S.  17)  berichtet.  Vom  Bfai  1844  an  bis  jetzt  wurden 
199  Mann  aus  den  schwedischen  Garde-Regimentern  der  Kur  un- 
terworfen. Die  Kur  wurde  ohne  Vorbereitungen  begonnen  und 
musste  nur  bei  7  Individuen  wegen  Convnlsionen  C2),  Bluthu- 
sten CID)  Blutbrechen  (3),  wegen  eines  Schlags  auf  den  Kopf  (1) 
unterbrochen  werden.  128  wurden  vom  Saufen  gehellt,  4  erlit- 
ten einen  Rückfall.  Die  Dauer  der  Kur  war  6  —  12,  einige  Mal 
20  Tage.  Uebele  Folgen  von  der  Kur  ^vurden  nicht  beobachtet, 
kingegen  wurden  alle,  die  sich  derselben  unterzogen  hatten,  fri- 
scher, heiterer  als  znvor;  nur  ein  Mann  soll  nach  derselben  in 
Melancholie  verfiaUen  sein,  die  aber  durch  Laxantia  geheilt  wur- 
de. —  Man  darf  nicht  glauben ,  dass  diese  Kur  im  Allgemeinen 
so  günstige  Resultate  liefern  wird,  wie  sie  hier  angegeben  sind; 
denn  es  ist  zu  vermuthen,  da  die  Zeit  der  Genesung  oft  erst 
ein  Jahr  betrug,  bei  manchen  nicht  einmal  so  viel,  dass  manche 
in  den  alten  FeJiler  zurückfiaUeu  werden.  Jedenfalls  ist  aber 
anzunehmen,  dass  viele  gründlich  geheilt  seien.  Auch  Profiessor 
Trier  am  Friedrichshospital  zu  Kopenhagen  versicherte  mir, 
dass  diese  Kur ,  wenn  auch  nicht  immer  radical ,  doch  stets  auf 
lange  Zeit  helfe ;  —  weshalb  es  gewiss  höchst  wünscheuswerth 
ist,  dass  die  Methode  überall  geprüft  werd^  möge. 


Gräfenberg  und  die  Wasserkuren  haben  an  C.A.W.  Rich- 
ter einen  neuen  Beschreiber  in  Casper's  Wochenschrift  1848, 
Nr.  10 — 14  gefunden.  Unter  andern  erzählt  er,  dass  er  einen 
Fall  von  Herpes  bei  einer  Dame  gesehen  habe,  wo  das  Nerven- 


igystem  ^rch  die  Wasierldir  gans  erschüttert  wurde,  nnd  psy- 
chische Störungen  nachfolgten,  welche  sich  sehr  hartiiächig  ge- 
gen jedes  Kiirverfinhren  verhielten.  ^  Ein  Hauptmann,  ein  wah- 
rer Athlet,  war  dnrch  eine  jfweijährige  Wasserkur  bei  einem 
dyskrasischen  Leiden  dahin  gekommen,  dass  er,  sohald  er  nur 
Wasser  pifttsohem  hörte,  wie  ein  Rind  weinte,  und  dieser  son- 
derbaren Stimmung  erst  nach  längerer  Zeit  wieder  Herr  werden 
konnte.  — >  Ueherdies  sibd  im  Sommer  1847  drei  Selbstmorde 
auf  dem  Orftfenberg  vorgekommen ;  freilich  sollen  alle  3  Indivf^ 
duen  schon  vorher  Spuren  von  Geisteskrankheit  gezeigt  haben, 
indessen  nur  der  eine,  einhole,  In  solchem  Grade,  dass  man 
eine  schKmme  Katastrophe  hfttte  beffirchten  können;  die  beiden 
andern  erregten  durchaus  keine  Besorgnisse  in  dieser  Besiehung^ 
da  sie  nur  an  leichten  melancholischen  Anwandinngen  litten.  Hat 
man  an  sich  selbst  die  aufregende  Wirkung  einer  einige  Zeit 
mit  Energie  betriebenen  Wasserkur  erfaliren,  so  wird  man  es 
sehr  erklärlich  Ünden,  wie  Oeist  es  kranke  ^  welche  bei  vernünf- 
tiger, ärztlicher  Behandlung  durch  diese  temporäre  Aufregung 
der  Heilung  zugeführt  werden  könnten»  unter  rohen  und  unkun- 
digen Händen  allerdings  eine  solche  Steigerung  ihres  Zustande» 
erfahren,  dass  die  unglücklichste  Katastrophe  herbeigeführt  wer- 
den muss.  R.  fugt  noch  hinzu,  dass  er  briefliche  Mittheilung  ei- 
nes der  vortrefflichsten  Irrenärzte  Deutschlands  besitze,  wiedie^ 
sem  bei  Behandlung  Geisteskranker  die  Wasserkuren  ein  oft  eben 
so  überraschendes,  als  zufriedenstellendes  Resultat  gegeben.  Es 
ist  freilich  ein  Unterschied ,  dass  in  jenen  unglücklichen  Fällen 
Priessnitz,  in  diesen  glücklichen  ein  vortrefflicher  Arzt  die 
Kur  leitete.  —  Ja  Hausse  erzählt  von  sich  selbst,  dass  «r 
durch  die  fkische  Behandlung  einer  langwierigen  Krankheit,  de- 
ren Ursache  ein  Stück  Schiffstau  war,  auf  dem  Gräfenberge  in 
Wahnsinn  verfallen  sei.  Als  er  nach  fünf  Jahren  das  Stück 
Schiffstau  noch  wohlbetheert ,  ausgebrochen  habe,  will  er  gesund 
geworden  sein,  behaupte^  aber  noch,  in  einer  Brechkrisis,  vege- 
tabilische Heilmittel,  die  er  vor  20  Jahren  bekommen,  wieder 
ausgebrochen  zu  haben.  —  Ferner  behauptet  Richter,  dass, 
wenn  die  Erfalirungen  aas  der  Irrenanstalt  zu  Leubus  den  Be<* 
bürden  bekannt  würden,  gewiss  ernstliche  Warnungen  gegen 
die  jetzige  Wasserdoctorei  ergehen  müssten.  CVgl.  Bd.  I.  S.  168 
—164  d.  Zeitschr.) 

Möchten  wir  bald  von  den  oben  erwähnten  glücklichen  Fäl- 
len, als  von  diesen  traurigen  Wahrnehmungen  näher  unterrich** 
tet  werden! 


Gegen  4M  J^ureWefen,  aas  PUrry  f&r  eiii  Symptom  aer* 
septicAmtflchen  Intoxication  liült,  wie  er  ja  auch  beim  T3'|iliiis  das- 
selbe für  ein  charakteristisches  Zeichen  h&lt,  und  dafür  den  Na- 
men: septicftmischer  Ausschlag  der  Sacralgegead  gebraucht,  em- 
pfiehlt er  den  mit  Creosot  versetzten  Alkohol  Ct  Theil  auf  W), 
den  er  seit  Jahren  mit  dem  unverhofftesten  Erfolge  angewendet 
habe.  —  Das  Aufstreuen  eines  absorbirenden  Pulvers,  das  nicht 
reiaty  hat  bei  Scliorfen  auf  dem  Sacrum  grosse  Yortheile.  Eine 
dichte  Schicht  der  Weinenkleie  in  dem  Bette  des  Kranken  hat 
nicht  nur  den  Vortheil,  die  Absonderung  der  Wunden  aufzusau- 
gen 9  sondern  auch  noch  den,  dass'^es  ein  sehr  weiches  Lager 
bildet,  und  schmerzhaftes  Reiben  hindert.  Damit  die  Kleie  nun 
nicht  zwischen  die  abgetrennte  Haut  und  die  unterliegenden  Ge- 
webe kommt,   so  legt  man  dieselbe  in  HAckchen  von  Mousseline 

oder  dunner  Gaze.    (Vgl.  Hft.  1.  S.  135  d.  Bds.  d.  ZeitschrO 

Spglr. 

Personal  -  Nachrichten. 

Der  Freiherr  Dr.  v.  Feuchtcrslehen  in  Wien  ist  zum 
Unterstaatssecretär  im  Ministerium  des  Unterrichts  daselbst  er- 
nannt worden. 

Der  Dr.  Blnmröder  ist  Mitglied  der  deutschen  National- 
versammlung, hat  jedoch  in  der  ä)sten  Sitzung  seineu  Austritt 
angezeigt. 

Der  Dr.  d'Ester  zu  Cöln,  „der  Irrenheilkunde  stets  mit 
besonderer  Vorliebe  ergeben"  und  Vf.  der  tüchtigen  und  zeit- 
gemässen,  den  Mitgliedern  des  6ten  Rheinischen  Provinzialland- 
tages  gewidmeten  Schrift:  Ein  Wort  über  die  öffentlicfae  Irren- 
pflege im  Allgemeinen,  und  über  die  Irrenbeilanstalt  zu  Siegburg 
insbesondere,  Cöln  1842,  ist  Mitglied  der  Prenssischen  National- 
versammlung. 


Todesfall. 

Der  Obermedicinalrath  Windt  zu  Eltville  ist  im  April  d.  J. 
gestorben.  Dreissig  Jahre  lang  hat  er  die  Irrenanstalt  zu  Eber- 
bach jeden  Mittwoch  und  Samstag  regelmässig  besucht.  Nur  in 
der  letzten  Zeit  war  er  manchmal  längere  Zeit  durch  Krankheit 
daran  verhindert  In  der  Anstalt  wurde  er  wahrhaft  geliebt; 
sein  unerschöpflicher  Humor,  seine  stets  heitere  Stimmung  den 
Kranken  gegenüber,  sein  Mitgefühl,  seine  strenge  Gewissenhaf- 
tigkeit und  sein  in  jeder  Hinsicht  sittliches  Leben  erwarben  ihm 
die  Achtung  aller  Menschen.  —  Als  Arzt  huldigte  er  stets  der 
Ansicht,  dass  Irrsein  somatisch  bedingt  sei,  und  benutzte  in  frü- 
hern Fällen  jede  Indication  zur  Anwendung  von  Arzneimitteln. 


Kritische  Abliftodlang 

Aber 

die  von  Prichard*  als  moral  insanity 
geschilderte  Krankheitsform. 

Von 

Dr*  C«  B,  Heinrlcli, 

Professor  und  Director  des  medicinischen  PoUclinicums  an  der 

Universität  zu  Königsberg  *). 


JJer  Begriff  der  nach  Prichard  als  moral  insanity 
zu  bezeichnenden  Form  von  Seelenstörung  rührt  in 
seinen  ersten  Anf&ngen^  wie  dies  der  englische  Psy* 
chiater  selbst  anerkennt,  von  Pinel  her.  Prichard 
hat  sich  diesem  Gegenstande,  einem  Gegenstande,  der 
eine  Fülle  der  mannigfachsten  psychologisch  und  ärzt- 
lich wichtigsten  Fragen  zur  Erörterung  vorfuhrt,  mit 
besonderer  Vorliebe  zugewandt.  Die  Lehre  von  der 
moral  insanity  gilt  vorzugsweise  als  eines  derjenigen 
Verdienste,  welche  dem  Namen  Prichard  für  immer 
in  der  psychiatrischen  Littefatur  hohen  Ruhm  gesi- 
cheft  haben.  Die  Erwähnung  jener  Krankheitsform 
und  der  Name  Prichard  sind  dem  Irrenarzte  Oränz- 
nachbam,  in  dem  Grade,  dass  vermöge  einer  nahen 
Ideenverbindung  das  Eine  die  Erinnerung  des  Andern 
mit  Nothwendigkeit  hervorruft. 


^')  Manuscript  eingegangen  Ende  Mai  d.  J. 
Zcitschr.  f.  Psychiatrie.  V.  4.  33 
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In  der   Tbat  hiesse  es  zu  viel  von  Englands  Ir- 
renärzten erwarten  y  wollten  wir  uns  Kechnung  ma^ 
eben,    eine  wahrhaft  vorurtheilsfreie,    von   jedweder 
Rücksicht  unbestochenen  Prüfung  der  Prichard'schen 
Tbese  bei  ihnen  anzutreffen.     Die  Autorität  des  be- 
rühmten  Präsidenten    der    Conimission  ^    welche    von 
Staats  wegen  die  Oberaufsieht  über  sämmtliche  Irren- 
anstalten Grossbritanniens  führte  ist  zu  gewaltig^  die 
Masse  der  englieheu  Anslaltsdirigenten  zu  unwissen- 
schaftlich und  unbedeutend,  deren  bessere  Köpfe  sind 
zu  einsehig  mit  statistischen  Untersuchungen  beschäf- 
tigt, und  endlich,  was  wohl  der  Hauptgrund,  die  An- 
nahme einer   rein  in  eine  Alteration  der  Psyche,    und 
zwar  speciell  der  sittlichen  Psyche,  gesetzten  Krank- 
heitsform   ist    den    stereotypen    erstarrten    Ansicliten 
des  englischen  Volkes  über  Seelenleben,  Gott,  Offen- 
barung, über  metaphysische  Dinge  im  Allgemeinen  zu 
sehr  genehm  und  angemessen,  als  dass  bis  jetzt  un- 
ter den  englischen  Schriftstellern  über  moral  insanily 
nur    Einer    aufgetreten  wäre^    der  es  gewngt  hätte, 
Prichard's  Wort  anders  denn  wie  eisen  untrügli- 
chen Orakelspruch  zu  betrachten. 

Dass  die  Schilderung  der  in  Rede  stehenden  See- 
lenstörung treuer,  reicher  Erfahrung  entnommen  ist, 
unterliegt  keinem  Zweifel.  Wenn  daher  Dr.  Lock- 
hart Rohertson^)  sdireibt:  »»Tke  exislenee  offkis 
di$oräer  has,  since  Ike  publicaiion  cf  Dr.  Prichard's 
warhy  been  recognised  by  all  writera  &n  mental  dis^ 
ease;  and  indeed  every  asylum  for  the  in^ane  furni" 
shes  examples  ofit*^*^  so  wird  Jeder  ihm  darin  bei- 
:|)fiichten  müssen,  dass  jede  grossere  Anstalt  für  Qe« 
müthskranke  dergleichen  Beispiela  Mifzuweiaen  ver- 
mag, aber  man  würde  wahrlieh  irren,  wollte  man  glau- 


*)  Lock  hart  Robertson,  The  consciousness  qf  righi  auä 
Ai-rong.    Edinburgh  1847',    .p.  10. 
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ben,  aus  dem  Umstände^  dass  die  Lehre  Priehard'a 
in  der  psychiatrischen  Litteratur  seither  verbältniss- 
massig  nur  geringe  Opposition  erfahren ,  auf  eine  u\U 
seifige  Billigung  derselben^  aus  ungewissem  Schwei-^ 
gen  auf  beifallige  Zustimmung  schliessen  zu  müssen. 
Die  folgenden  Blätter  haben  die  Bestimmung^  zunächst 
die  mancherlei  Bedenken  auszuführen^  welche  sich  ge-* 
gen  die  Aufstellung  dieses  Dogmas  von  Altengland 
geltend  machen. 

Prichard's  Definition  von  dem  Wesen  der  mo^ 
ral  insaniiy  lautet  folgendermassen  *}:  ^^Madness  con^ 
sisting  in  a  morbid  perv&rHon  of  ihe  natural  feeiingSy 
affedionSy  inclinations,  iemper,  hahiU^  moral  di$poH^ 
fionSy  and  natural  impulsesy  udthimt  any  remarhahle 
disorder  or  defecf  ^f  ihe  intetteet  or  hnowing  and  ra^ 
soning  faeuliies,  and  partieularly  mtkaut  any  insane 
ittusion  or  hallucination" 

Zufolge  dieser  Bestimmung  sind  die  Oränzen  des 
moralischen  Wahnsinns ,  das  wird  Jeder  einräumen 
nniissen,  ungemein  weit  gezogen.  Prichard  selbst 
sagt  in  dieser  Hinsicht  ^^):  yyln  fad  ihe  varieties  of 
moral  insaniiy  are  perhaps  as  numerous  as  ihe  mo- 
diftcations  of  feeling  or  passion  in  ihe  human  mindJ* 

Das  moralische  Irresein  setzt  mithin  bei  übrigens 
n'ormal  fortbestehender  Intellectualität  eine  wesentliche, 
wo  möglich  gänzliche  Umwandlung  der  Neigungen, 
des  Charakters  %'oraus,  eine  Umwandlung,  die  nicht 
etwa  eine  Metamorphose  zum  Besseren,  also  unter 
Zurücktreten  der  beeinträchtigenden,  hemmenden  Ein- 
flüsse des  somatischen  Elementes  wider  Erwarten  eine 
albnälige  oder  gar  eine  plötzliche  Potenzirung  des  See* 
Hschen  zu  einem  reineren,  vollkommneren  physiologi- 


*)   Prichard,  A  treatise  on  insanUp  and  other  disorders 

affecting  the  mind.    liondon  1885.    p.  6. 
**)  Prichard,  a.  a.  O.   p.  17. 

33  * 
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sehen  Ausdruck ,  —  sofern  sich  überhaupt  noch  vom 
heutigen  Standpunkte  des  Physiologen  aus  ein  Kerit 
des  geistigen  Lebens  als  Psyche  von  dem  Begriff  de9 
Gesammtorganismus,  dieses  Qeist  und  Materie  als  un- 
zertrennlich verbindenden  Einen,  als  etwas  Selbstän- 
diges abstrahiren  lässt*)  —  sondern  vielmehr  ein 
scheinbar  wenigstens  unmotivirter  Uebergang  zum 
vorwiegend  Sinnlichen,  Gemeinen,  Thierischen  ist. 
Diese  letztere  Bedingung  ist  als  nothwendiger  erUtu- 
ternder  Zusatz  für  den  Begriff  der  Umwandlung  un- 
erlasslich« 

Unter  den  Schriftstellern,  welche  sich  nach  Pri-- 
chard  über  den  in  Rede  stehenden  Krankheitsznstand 
mit  Bestimmtheit  ausgesprochen  haben,  nimmt  Fried- 
rich Nasse  den  ersten  Platz  ein»  Schon  bald  nach 
dem  Erscheinen  des  bekannten  P rieh ard' sehen  Wer- 
kes, nämlich  im  Jahre  1838,  erklärte  sich  Nasse  da- 
hin, dass  die  meisten  der  von  Prichard  aufgeführten 


*)  Theodor  Waitas  hat  üi  seiner  Grnndleguog  der  Psycho- 
logie S.  IS  ff.  von  neuem  den  Versach  gewagt ,  die  Existenx 
der  Seele  als  eines  besonderen  Agens  ijn  materiellen  Orga- 
nismus mit  den  Waffen  der  heutigen  Naturwissenschaft  zu 
retten.  jSo  anziehend  und  lehrreich  die  Ijectüre  dieser  mit 
grossem  Aufwand  von  Kenntniss  und  Scharfsinn  gearbeite- 
ten Schrift  ist,  so  trägt  doch  gerade  die  Vergeblichkeit  die- 
ser Bemühung  um  so  mehr  dazu  bei,  die  Ueberzengnng  zn 
.|)efestigen ,  dass  solcher  Beweis  an  der  Hand  einer  ezacten 
J^aturforschung  unmQglich  ist,  dass  vielmehr  die  £rfahrungs- 
wissenschaften  solchem  Beginnen  der  Philosophen  täglich 
mehr  geßihrlich  werden.  Der  wissenschaftliche  Beweis  für 
die  Persönlichkeit  der  Seele,  für  die  Rechtfertigung  der  An- 
»nidime  einer  freien  geistigen  Seite  im  Organismus,  kurz  die 
fiberzeugende  Nutzung  der  aLten  verlebten  Xiehre  vom  Dua- 
lismus ist  nun  einmal  ein  Problem,  an  dessen  Lösung  Phi- 
losophen und  Theologen,  sie  mögen  sich  noch  so  sehr  drehen 
und  wenden,  keine  Sporen  zu  verdienen  im  Stande  sind. 
Wissenschaftliche  Erkenntniss  aber  ist  heutzutage  zum  Ge^ 
Jl)Ot  jeder  Lebensregong  geworden. 


soft 

Fälle  solche  seien,  in  denen,  obschon  Prichard  dies 
in  Abrede  stelle,  neben  dem  „Gef&hle"  auch  die  Er» 
kenntuiss  leide,  von  denen  denn  freilich  der  Name 
insanUy  nicht  unpassend  gebraucht  werden  könne.  Ja 
es  bleiben,  fahrt  Nasse  fort,  von  den  in  Prichard's 
Buche  erzählten  Fällen  nur  wenige  übrig,  bei  denen 
nicht  solche  Verkehrtheit  vorhanden  gewesen.  Für 
die  übrigen  meist  nur  kurz  angegebenen  bleibe  noch 
in  Frage,  ob  nicht  in  dem  einen  oder  dem  anderen 
das  Erkenntnissleiden  desshalb  übersehen  worden  sei, 
weil  abnorme  Gefühle  in  der  Regel  sich  stärker  und 
auffiiUender  äussern  als  falsche  Begriffe.  Wo  die  Kraft 
zur  Selbstbeherrschung,  wie  Prichard  es  zur  allge- 
meinen Charakteristik  des  von  ihm  maral  insamiy 
benannten  Zustandes  rechne,  fehle,  oder  doch  sehr  ge- 
schwächt sei,  müsse  nothwendig  auch  eine  Störung 
der  Erkenntniss  vorhanden  sein*}. 

War  hiermit  in  der  Kritik  der  als  moraJ  insanity 
bezeichneten  Fälle  ein  bedeutender  Schritt  vorwärts 
getban  worden,  so  gab  kurzlich  derselbe  Schriftstel- 
ler eine  Aenderung  seiner  früheren  Ansicht  bezüglich 
dieser  Frage  kund,  welche  im  Vergleich  mit  dieser 
früheren  so  eben  angeführten  walirhaft  Staunen  erre- 
gen muss.  Die  Wichtigkeit  des  Gegenstandes  und 
die  schuldige  Achtung  vor  einem  in  der  Psychiatrik 
hoehstehenden  Namen  machen  es  unumgänglich  noth». 
wendig,  bei  dieser  neuesten  Behauptung  Nasse' s  zu 
verweilen,  derselben  näher  zu  treten. 


Nasse  hat  gleichzeitig  in  zwei  besonderen  Ar- 
beiten;**), der  allgemeinen  und  seiner  eigenen  früheren 


*)  Nasse,  Jacob i's  und  N a s s e' s  Zeitsclirift  für  die  Beiir- 
theilung  und  Heilang  der  lirankJiaften  Seelenzustände.  Bd.  1. 
Berlin  1838.    t^.  434. 

^^)  Nasse,  Damerow's  Allg.  Zeitschr.  f.  Psychiatrie  1847. 
S.  541  ff.  und  Rlieinische  Monatsschrift  f(ir  praktische  Aerzte 
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Anafthmen  entgegen,  die,  Bwar  bereits. bei  Priehftrd 
und  Conolly  vorflndliehe,  Ansicht  darchsufuhren 
gesucht,  dass  es  reine  Gemuihskranhheiten  gebe.  In-* 
dem  er  es  unternimmt,  die  Unterscheidung  einer  krank- 
haften Gemüthsbeklemmung,  einer  krankhaften  Gs- 
mfithsreisbarkeit  und  einer  krankhaften  Gemäthslo«g- 
heit  aufzustellen,  entwirft  er  die  Schilderung  einer  ab« 
normen  BeschaflPenheit  des  Gemütbes,  welche  ohne  ir- 
gend welche  Zeichen  vor  Brkenntniss-Irresein,  „sei  es 
in  der  Verstandesth&tigkeit,  sei  es  in  Erseugnissen 
der  Einbildungskraft  oder  in  den  Verrichtungen  des 
Gedächtnisses'',  wahrgenommen  werden  sollen.  Ja  er 
wagt  in  seiner  zweiten  neueren  Arbeit  den  Versuch, 
die  unendlich  vielen  Aeusserungen  eines  verstimmten 
Gemüthes  unter  bestimmte  Kategorieen  au  rubricirea 
als  die  Vorläufer  von  Zuständen  des  Irreseins,  zu  de« 
nen  dieselben  hinzufähren  geneigt  seien.  ^^Wie  die 
Zustände,  welche  das  Erkenntniss-Irresein  bilden,  sich 
in  Tobsucht,  Wahnsinn  und  Blödsinn  scheiden,  so 
zeigt  denn  auch,*'  schreibt  Nasse,  „die  nähere  Ver«- 
gleichung  der  zur  Krankheit  gewordenen  Gemüthslei- 
den  3  entsprechende  Formen  von  Zuständen,  nur  eben 
mit  anderem  Inhalte." 

Dass  sich  Nasse  bei  einer  solchen  gründlichen 
Aenderung  der  Anschauungsweise  hinsichtlich  einer 
Principienfrage,  von  deren  Beantwortung  und  factischen 
Ldsung  die  wissensehaftUche  wie  die  praktischn  Beur« 
theilung  sämmtlicher  damit  in  Zusammenhang  stehen«* 
den  Krankheitsfälle  abhängig  ist,  zu  einer  Modification 
seines  schon  oben  angefahrten  Urtheils  über  die  von 
Prichard  unter  dem  Begriff  von  moral  imanity  au- 


1847.  Novbr.-  und  Decbr.-Heft.  —  Die  in  letzterer  Zeit- 
schrift gedruckte  Abhandlung;  ist  ausserdem  auch  als  beson- 
derer Abdruck  im  Verlag  von  M.  DuMont  -  Schanberg  sa 
Cöln  erschienen. 
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sammengefiuBaten  FiUe  verauUtst  sah,  iai  e'bdnao  na-f 
tikrlicb  als  consequent ;  allein  unbegreiflich  iuconaequent 
iai  die  Arl  und  Weise,  wie  Nasse  solche  Hodiftoar« 
tionen  vorgenommen.  Während  er  nämlich  an  der  ei^ 
nen  Stelle^}  behauptet ,  der  von  ihm  als  krankhafte 
Gemikthsiosigkeit  beschriebene  Zustand  —  d.h*  ^iCtor 
Kranke  empfindet,  denkt  und  seigt  sich  thätig;  abet  in 
seinen  Handlungen  sind  keine  AeussjDrungen  der  Zu-^ 
neigung,  des  Vertrauens,  der  Achtung  gegen  Andere 
zu  erkennen"  — ^  sei  ii(ei*«e/ie Zustand,  denPrichard 
moral  intamty  .genannt  habe:  so  schreibt  er  sehoin 
gleich  nachher  auf  der  zweitfolgenden  Seile:  „Auch 
Prichard  hat  verschiedenartige  Gerauthaleiden  unter 
dem  Namen  mmral  ineanitjf  aufgeführt";  -*-  offenbar 
also  an  dieser  Stelle  nicht  blos  einen,  sondern  meh- 
rere GemuthszttStände  bezeichnend»  Wirklieii  lesen 
wir  denn  auch  wiederum  anderswo^*),  dass  Nass» 
die  Mehrzahl  derF&lte  Prichard' s  etner  krankhaften 
Gemuthsreizbarkeit  zugezahlt  wissen  will.  Ich  muss 
es  dem  Leser  fiberlassen,  diese  Widerspruche  zu 
reimen. 

Die  erste  Bedingung,  die  Möglichkeit  einzüräu*- 
men,  dass  es  wirklich  Seelenstörungen  giebt,  in  wel- 
chen ausschliesslich  das  Gemüth  leidend  befunden  wird, 
musste  vor  Allem  der  Beweis  bilden,  dass  die  Seele, 
wenn  sie  gestört  erscheint,  in  der  That  nie  gleichzei- 
tig als  Ganzes  gestört  erscheinen  müsse.  Dieser  Be- 
weis ist  aber,  so  viel  mir  bekannt  ist,  noch  niemals 
überzeugend  geführt  worden  und  wird  auch,  je  wei- 
ter wir  in  der  Kenntniss  der  Seelenstörungen  vor- 
rücken, mit  um  so  geringerer  Ueberzcugungskraft  ge- 
fuhrt werden  können.     So  gerechtfertigt  es  ist,  die 


*)  Nasse,  Allg.  Zeitschr.  f.  Psycliiatne  1847.   S.5ol.   Vergl. 

Rhein.  Monatsschr.  1847.  8.733. 
^*}  Nasse,  Wieiii.  Mcmates^hrift  1S47.    S.  7U, 
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Unterscheidung  riner  awiefkehen  Elementar-  oder  Ur- 
th&tigkeit)  in  welcher  sich  die  Seele  kund  giebt,  als 
Qemfith  und  als  Verstand,  anzunehmen;  so  wenig  sind 
wir  berechtigt  9  eine  Trennung  der  in  der  Tbat  doch 
nur  eine  Einheit  darstellenden  Seele  je  nach  dem  Vor- 
wiegen der  einen  von  diesen  beiden  Thätigkeits&us- 
serungen  in  den  Krankheitserscheinungen  als  unum- 
stossUch  wahr  hinzustellen.  Hüten  wir  Psychiater 
uns,  sofern  wir  psychologisch  dignosticiren,  hinter  den- 
jenigen Aerzten,  welche  andere  Objecto  als  das  Ge- 
birnleben  beurtheilen,  zurückzubleiben.  Jene  Zeit,  in 
welcher  die  exacte  Medicin- ihren  Stolz  darin  suchte, 
im  Sinne  und  nach  dem  Vorbilde  einer  franzosischen 
Dialektik  einzelne  Organe  haarscharf  zu  roarkiren,  in 
deren  Erkrankung  das  Gesammtwesen  des  Krankheits* 
processes  bestehen  sollte,  ohne  hierbei  das  Verhält- 
niss  dieser  einzelnen  Theile  zum  Organismus  als  Gan- 
zem zu  berücksichtigen,  hat.  Dank  den  Fortschritten 
der  Histologie  und  pathologischen  Anatomie,  bereits 
ihren  schimmernden  Gipfel  im  Rücken.  Mit  Recht 
würde  man  uns  vorwerfen  können,  keine  Lehre  aas 
dieser  geschichtlichen  Thatsache  gezogen,  die  Kluft, 
welche  die  Psychiatrik  noch  immer  von  der  übrigen 
Medicin  scheidet,  statt  zu  verkleinern  erweitert  zu  ha- 
ben, wollten  wir,  anstatt  die  natürliche  Einheit  der 
psychischen  Potenz  im  Alenschen,  im  Tbiere  über- 
haupt, anzuerkennen,  einer  JiünstUcben  Zersplitterung 
das  Wort  reden. 

Ich  sehe  mich,  hierbei  in  dem  Fall,  einem  mög- 
licher Weise  entstehenden  Missverständnisse  vorza- 
beugen.  Ganz  unrichtig  nämlich  würde  ich  verstan- 
den werden,  wollte  man  bei  solcher  Ansicht  von  dem 
Umfange  des  Gebietes,  welches  in  jedem  Fall  voo 
Irrresein  als  mehr  oder  weniger  leidend  gedacht  wer- 
den muss,  die  Folgerung  hieben,  als  achte  ich  die  Be- 
strebungen des  Psydiologen ,  •  welcher  das  Verhältniss 
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Von  Gemuths-  und  von  Brkenntniss*- Irresein  zu  er«^ 
gefunden  und  abzuwägen  suchte  irgendwie  gering  und 
praktisch  unfruchtbar.  Vielmehr  glaube  ich^  dass  soK« 
che  Bemühungen  nicht  subtil  genug  angestellt  werden^ 
nicht  tief  genug  auf  Erforschung  des  Seelenzustandes 
gerichtet  werden  können.  Nur  durch  genaue  physio- 
logisch-psychologische Analyse  wird  man  sich  in  den 
Stand  gesetzt  sehen,  in  das  individuell  Verschiedene 
der  einzelnen  Fälle  von  Irresein  tiefer  zu  blicken,  der 
Art  des  Erkrankens  und  hiermit  dem  Wesen  der 
Krankheit  im  einzelnen  FaUe  näher  zu  kommen ;  allein 
diese  Analyse  wird  auch  nur  dann  von  wirklichem 
Erfolge  gekrönt  werden  können,  wenn  wir  bemüht 
sind^  einen  psychologischen  Standpunkt  festzuhalten, 
der  nicht  einem  Lehrbuche  und  Lehrsystenle  bisheri-^ 
ger  philosophischer  Schulen  entlehnt  ist,  sondern  als 
Hauptpostulat  in  den  Vordergrund  stellt^  dass  dieses 
analysirende  Verfahren  in  der  That  auf  materielle  Ba- 
sen ,  auf  die  Verrichtungen  eines  sinnlich  erkennbaren 
Substrates,  des  Nervensystemes,  gerichtet  sei. 

Zu  dem  Wenigen,  was  in  dieser  Hinsicht  von 
Bedeutung  geleistet  worden,  wahrhaft  brauchbar  be- 
funden wird,  gehört  der  Nachweis  der  Qemäthsver- 
Stimmung,  oder,  indem  das  Oefuhl  che  unerlässÜche 
Vorbedingung  zur  Thäti'gkeitsäusserung  des  Gemüthes 
ist^  der  Nachweis  der  Gefühlswidrigkeit,  diese  Ver- 
stimmung und  Regelwidrigkeit  sei  was  für  immer  ei- 
ner Art  angehörig,  als  Grundlage  jedes  Irreseins.  Die 
Begriffe  Gefühl  und  Gemüth  sind  häufig  confundirt 
worden,  und  dennoch  sollte  die  tägliche  Erfahrung  ei- 
nes Besseren  belehren.  Sehen  wir  ja  doch  täglich, 
dass,  während  der  Blödsinnige  trag  fort  vegetirend 
dem  niedrigen  Thiere  gleich  nicht  über  die  Stufe  ei- 
nes nur  im  Instinct  sich  äussernden  Gefühlslebens  sich 
zu  erheben  vermag,  das  kindliche  Lebensalter,  das 
weibliche  Geschlecht    unter    dem  vorwiegenden  Bin- 


610 

OiuuBe  eines  Gemüthslebeos  eieht,  nur  dem  Manne  be- 
•ebieden  ist,  jene  Höhe  geistiger  Ausbildung  zu  er- 
r^ioheni  welche  einen  Qoethe  und  Humboldt  auszeich- 
net>  den  Fortschritt  des  Menschengeschlechtes  be« 
dingt  und  dessen  Geschichte  schafft.  Vermögen  wir 
doch  auch  psychisch  von  einer  gleichmässigen .  Ent- 
Wickelung,  von  einer  Atrophie  und  Hypertrophie  des 
Gehirns  in  seinen  Theilen,  von  einem  gleichmässigen 
oder  einseitigen  Hervortreten  jener  Grundthätigkeiteo, 
jener  Hauptfunctionen  im  Gehirnleben,  von  Gemüth  und 
Intellectualitat,  zu  reden ,  wie  es  denn  z.  B.  Verstan- 
desmenschen giebt,  bei  denen  die  geistige  Schärfe  zum 
f inseitig  schneidenden,  kaustischen,  verwundenden 
Witze  wird,  weil  ihr  Gemuth  nicht  die  physiologisch 
erforderliche  ausgleichende  Correctur  übt« 

.  Die  scharfe  Unterscheidung,  welcher  die  Begriffe 
Gefühl  und  Gemüth  fähig  sind,  betont  mit  Recht  auch 
Nasse*).  Aber  Nasse  irrt,  indem  er  gleich  dar- 
auf fortfährt:  „Gesellt  sich  auch  zu  der  Regelwidrig- 
keit des  Gefühls  für  kurze  Zeit  eine  Aufregung  des 
thätigen  Bestrebens,  so  ist  diese  doch  eben  nur  kurz 
vorübergehend;  dauert  sie  aber  länger,  wird  sie  be- 
harrlich, so  ist  sie  in  Gemuthskrankheit  übergagan«» 
gen*'^  Hiernach  würde  also  die  Dauer,  das  Chronisclt- 
werden  für  den  Begriff  der  Gemuthskrankheit  mass- 
gebend werden;  das  Zeitmaass  aber  ist  von  so  unge- 
mein relativer,  vager  Gültigkeit,  dass  es  ebendesshalb 
keine  Gültigkeit  in  Anspruch  nehmen  kann»  Schon 
die  alte,  der  historischen  Schule  angehörige  Gesetz- 
gebung rechnet  das  im  Trunk  begangene  Verbredien 
weniger  hoch  an,  weil  sie  die  einem  alkobolisirten  Ge- 
hirn entsprungenen  Handlungen  nach  dem  Begriff  der 
grösseren  oder  geringeren  Zurechnungsfaliigkeit  beur- 
theilt.    Warum  soll  der  Arzt  anstehen,  den  Trunke- 


'«')  Nasse,  Rhein.  Monaisachrill  1847.    8.  7M. 


»eDy  den  delirkreBden  Typhutknuiken^  die.  {»IStaUoh  vea 
BxsUse  ergriflSooe  Hysleiisebe  för  lemppr&r  irre  »i 
erkl&ren?  Ja,  um  Beispiele  zu  wähleii,  die  durch  ihre 
Messenhaftigkeit  imponiren,  gewahren  nicht  gerade  die 
religideeo,  die  politischen,  die  socialen  Bewegnegeii 
der  jüngsten  Tage  dem  Psychiater  Stoff  die  Fülle,  um 
sich  -zvL  vergegenwärtigen,  dass  aräh  ganze  Provinzen, 
ganze  Völker,  selbst  ganze  Zeitalter  von  einer  acuten 
Gefühls»  und  Gemäthsalienation  befallen  werden  kdn«* 
nen,  deren  theilweise  üble,  Naehtheil  bringende  Fol« 
^gen  nur  aus  der  bethdrenden,  wahnerzeugenden  Lei«* 
denschaft  zu  entschuldigen  sind,  welche  erfidirungs«» 
massig  von  solcher  Aufregeng  oder  Entartung  unaer«« 
trennlich  istf 

Guislain  ist'es  gewesen,  welcher  zuerst  die 
Verbreitung  der,  in  Deutschland  namentlich  durch 
Zeller  und  meinen  mir  unvergessltchen  Lehrer  Ja«? 
cobi  aufgenommenen  und  fortentwickelten,  Ansicht 
angeregt  bat,  dass  die  Entstehung  von  allem  Irresein 
in  vorausgegangenen  Gefiihlsanomalieen  zu  suchen, 
und  dass  das  erkrankte  Gemüth  unerlässliches  Requi«« 
Sit  jeder  Psychose  sei»  Ohne  der  Ansicht  beizupflich-» 
ten,  nach  welcher  ein  melancholisches  Stadium  der 
Anfang  jeder  Tobsucht  sein  soll,  wird  dooh  jeder  Arzt, 
der  die  Seelenstörungen  nicht  nur  am  Studirtische, 
sondern  in  der  Praxis  kennen  gelernt,  bestätigen,  dass 
Trübunn,  Schwermuth,  überhaupt  ein  Depressionszur 
stand  des  Geniüthes,  andererseits  unmotivirte  Heiter** 
keit,  narrenhafte  Aufregung,  mit  einem  Worte  die  An* 
zeichen  einer  exaltiften  Gemuthsstimmung,  dem  Aus* 
bruch  unverkennbarer  Seelenstörung  voranzugehen 
pflegen.  Sieht  doch  schon  in  Folge  von  Gemüthsbe«* 
wegungen  das  melancholische  Temperament  alle  Dinge 
zu  düster,  das  sanguinische  hingegen  leicht  zu  rosen- 
farbig an.  Für  diese  Wahrheit  noch  weitere  Belege 
anzuhäufen,  würde  bei  dem  gegenwärtigen  Stande  der 
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Wissenschaft  Ueberfloss  sein.  Es  ist  min  einmal  Er-* 
rungenscliaft  der  neueren,  psyciiiatrischen  Forschung, 
dass  Oefühlsstörung  der  Gemuthsstorung,  dass  diese 
wiederum  einer  Störung  des  Verstandes,  d.  h.  der  vor- 
xugsweise  mit  der  Benennung  Irresein  belegten  Psy- 
chose, vorangeht.  In  diesem  Sinne  vermag  also  mit 
vollem  Recht  von  einer  ,, Physik  der  Seele"  die  Aede 
£u  sein.  Eine  Gefühlskraukheit  ist  demzufolge  an  sieh 
noch  bei  weitem  kein  Irresein,  es  bedarf  vielmehr  der 
Ueberi^'indung  verschiedener  Stufen,  bevor  die  fühlende 
und  zwar  krankhaft  fühlende  Psyche  in.  derajenigen 
Zustande  sich  befindet ,  den  wir  als  Irresein  bezeich« 
nen  müssen.  B&t. einem  Worte:,  die  Aufhebung  des 
Vermögens  richtig  zu  erkennen  muss  vorhanden  sein, 
nm  ein  Irresein  annehmen  zu  können. 

Freilich  bieten  die  Gränzen ,  an  welchen  diese  Auf- 
hebung des  Vermögens  richtig  ^n  erkennen  gerückt 
erscheint,  je  nach  dem  Standpunkte  des  Psychologen 
eine  verschiedenartige  Lage,  und  ältere  und  neuere 
Schule  müssen  in  dieser  Beziehung  weit  auseinander 
gehen.  Zur  Schilderung  des  von  der  ersteren  behaup* 
ieten  Standpunktes  führe  ich  hier  nachfolgenden  Pas^ 
sus  aus  einer  schon  oben  erwähnten  früheren  Abhand- 
lung Nasse's^)  an. 

„Der  am  Gefühl  Leidende  kann,  so  lange  seine 
Vorstdlungen  nicht  verkehrt  sind,  sich  mittelst  dieser 
noch  zurecht  finden,  er  kann,  wenn  er  will,  die  Ein- 
wirkung seines  abgewichenen  Gefühls  auf  Bein  Erken- 
nen corrigiren;  sein  blosses  Gefühlsleiden  hat  keinen 
nothwendigen  Einfluss  auf  sein  Handeln.  Weil  Je- 
mand des  Gefühls  des  Mitleids  ermangelt,  wird  kein  Ge« 
setz,  kein  Richter  ihn  für  die  hartherzigen  Handlungen, 


*)  Nasse,  Jacob i's  und  Nasse's  Zeitsclir.  für  die  Beur- 
theilung  und  Heilung  d.  krankhaften  Seelenzustandes.  B4.  f. 
S.  4d3. 
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die  er  bcgan;gen^  rreisprecheo ;  er  b&i(e  seine  Erkennt«* 
Hias  dessen ,  was  .  götilicbe  und  m^nschliehe  QetHüe 
ihm  vernebnibar  verkünden,  zur  Leitung  seiner  Hand-i 
Jungen  zu  H&lfe  nehmen  sollen.  Es  w&re  ehe  Um«* 
kehrung  des  Sprachgebrauchs,  einen  solchen  Men-» 
sehen  eignen  Irren  »ennen  zu  wollen/' 

Allerdings  wurde  ^ne  Urokehrung  des  Sprachge-» 
brauchs  Statt  finden,  indem  wir  einen  Menschen,  blos 
weil  er  kein  Mitleid  kennt,  heutzutage  einen  Irren 
nennen;  allein  in  Wirklichkeit  ist  eine  solche  Umkehr 
rupg  nicht  einmal  Nothwendigkeit»  Bie  von  Nasse 
in  Voi^chlag  gebrachte  Benennung  GefiHh-*  Irresein 
ist  desshalb  ebensowohl  widersinnig  als  äberflussig, 
weil  ein  Mensch,  wie. wir  ihn  so  eben  ins  Auge  fass- 
^n^  ungeachtet  seiner  Kenntniss  göttlicher  und  mensch^ 
lieber  Qebote  dennoch  eine  frevelhafte  Handlung  nach 
einem  wohlberechneten,  mit  Kaltblütigkeit  überlegten 
Plane  ausführte,  folglich  eben  diese  Ueberlegnng  einen 
Mangel  an  Erkenntniss  veraussetzt,  welche  nur  das 
Symptom  einer  Krankheit  sein  kann.  Die  Alienation 
des  Gefühles  hatte  nicht  nur  secundar  das  Gemüth, 
sie  hatte  tertiär  bereits  die  intellectuelle  Function  der 
Psyche  in  solch'  einem  Grade  afficirt,  dass  die  Hand-» 
lungen,  welche  unter  solchen  Umständen  verübt  wer« 
^D,  für  den  Psychiater  nur  in  die  Kategorie  der  bei 
Unzurechnungsfähigkeit  begangenen  gehören  können» 
Ohne  mich  hier  auf  das  Citizen  von  Fällen  einzulafih 
sen,  die  sich  in  nicht  unbeträchtlicher  Anzahl  schon 
bei  Schriftstellern  über  psychische  Krankheiten  und 
grerichtliche  Medicin  hier  und  da  zerstreut  vorfinden, 
berufe  ich  mich  auf  folgendes  Beispiel  aus  eigener  Er-* 
fahrung. 

A.  ß*,  32  Jahre  alt,  Drechsler  von  Cöln,  ward  zu«* 
«rst  im  April  1845,  dann,  nachdem  er  wieder  entlas- 
«en  worden,  abermals  im  März  1847  als  gemeingefähr** 
lieber   Irrer   der  Heilanstalt  zu  Siegburg  ubc^gtibeo» 
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Bin  grosser  Mensch'  von  robustem  Körperbau,  gut  ge- 
nihrty  von  atrabilärer  Constitulioo,  zeichnete  er  sich 
durch  flichtstehendes  schwarzes  Haar,  tiefliegende 
dunkle  Augen,  bleiche  Gesichtsfarbe  und  einen  scheuen, 
befangenen  Blick  ans.  Laut  Erkundigungen  bei  fru« 
bereu  Meistern  hatte  B.  von  jehor  in  seinem  Weseit 
etwas  Läppisches  gehabt,  hatte  einen  gewissen  Grad 
von  Verstandesschwäche  verrathen,  so  dass  er  bereits 
während  seiner  Militärdienstzrit  zur  Siielscheibe  von 
Spässen  und  Neckereien  missbraucbt  worden  war. 
Kein  Trinker,  ward  er  schon  bei  mässigeni  Gennsä  von 
Spirituosts  leicht  exaltirt  nnd  pflegte  sodann  bizarre, 
excentrische  Aeusserungen  zu  thun.  Einen  grossen 
Mangel  solider  Ueberiegong  nnd  einen  eigenthiinili* 
chen  Hang  zum  Abenteuerlichen  zeigte  er  in  seinen 
Wanderungen  durch  Oesterreich,  Tyrol,  in  die  un- 
wirthbarsten  Gegenden  Ungarns,  ja  er  beabsichtigte 
einmal  in  die  Törkei  zu  gehen.  Nachdem  anf  diese 
Weise  wohl  eine  abnorme  Geistesrichtung,  nicht  aber 
für  die  Umgebung  deutlich  ausgesprochenes  Irresein 
bestanden,  ward  B.  zuerst  Gegenstand  einer  geridit-' 
K^- ärztlichen  Untersuchung  im  Frfihjahre  1844,  wo 
er  eine  Mordthat  vollbrachte.  JB.  lag  im  Fensifer  und 
rauchte  eine  Pfeife ;  die  Neckereien  eines  Weibes,  In- 
haberin eines  gegenüber  gelegenen  verdächtigen  Hao'» 
ses,  welche  den  B.  schon  längere  Zeit  mit  Sticheire* 
den  Verfolgt  hatte,  gab  den  Anlass.  „Da  habe  ich  ihr 
eine  Klatsch  gegeben'^  berichtet e'Jff.  dem  untersndien- 
den  Arzte,  d.  h.  er  tödtete  das  Weib  mit  einem  beim 
Drechslergeschäfte  gebräuchlichen  spitzen^ Instrumente. 
Bei  der  hierauf  folgenden  Untersuchung  sagte  er  gleich- 
zeitig aus,  bei  seiner  That  habe  er  eine  Todtung  nicht 
beabsichtigt,  und  zeigte  beim  Anblick  der  Leiche  eine 
gressC'  Oleichgüttigheit.  Das  Benehmen  im  Arrest«^ 
hause  veranlasste  eine  ärztliche  Unte^uchung.  Diese 
ward   Ursache   zu   einer  Centroverse   zwischen  den 
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ArresthAusarste  und  demSiadtphysicus,  welche  end-* 
Geh  durch  Superarbitrhim  des  Mediciiialcollegiunis  zn 
Coblens  dahin  entschieden  wurde,  dass  J^.  als  gei«» 
Bteskrank  und  im  Moment  der  That  unzurechnungs-^ 
f&hig  .  nicht  vor  den  Assisenhof  zu  stellen  sei.  jff; 
ward  nun  der  Irrenanstalt  überwiesen.  Nachdem  er 
aus  dieser  als  zwar  sehr  verdächtig,  indess  eines  be- 
stimmten Wahnes  nicht  überfuhrt,  dieses  erste  Mal 
entlassen  worden,  benahm  er  sich  still,  in  sich  gekehrt 
und  verlangte  nach  Arbeit.  Nicht  lanrge  nachher  er-» 
folgte  seine  abermalige  Uebergabe  in  die  Anstalt,  und 
zwar  auf  die  Denvneiation  eines  Nachbars  hin,  der 
den  B.,  wie  versichert  wird,  in  boshafter  Abfldcht  ein>* 
lud,  ihn  nöthigte  Branntwein  zu  trinken  und  einige 
demselben  im  Rausch  entfallene  Aeusserungen,  na*« 
mentlich,  dass  er  noch  7  Menschen  ermorden  werde) 
um  Kaiser  von  Marokko  &u  werden,  zur  Anzeige  bei 
der  Polizeibehörde  benutzte. 

Die  somatische  Untersuchung  des  Patienten  in  nn« 
serer  Anstalt  liess  beide  Male  keinen  pathologischen 
Zustand  von  besonderer  Wichtigkeit  ausfindig  machen) 
es  sei  denn  eine  etwas  träge  Darmtbätigkeit  und  eine 
seit  Jahren  in  Furunkeln  und  Acne  sich  kundgebende 
Neigung  der  Haut  zu  functioneflen  Störungen.  Die 
Annahme  eines  nicht  näher  zu  bestimmenden  idiopa«* 
thischen  Hirnleidens  ward  durch  das  fernere  Leben 
des  Patienten  bestätigt,  indem  dessen  Zustand  als  un-* 
heilbar  sich  herausstellte. 

Richtige  Beobachtung,  in  die  Tiefen  der  psychi- 
schcB  Verrichtungen  moghehst  erschöpfend  eindrin- 
gende und  analysirende  Untersuchung  kanp- nament- 
lich auch  in  Hinsicht  auf  diese  Fälle  nicht  streng  ge- 
nug gefordert  werden.  Nie  vergesse  man,  dass  bei 
Combination  der  Functionsstörung  verschiedener  Or- 
gjMM  )e  nach  der  physiok>gischen  Dignität  und  der  Ei- 
genlhumfichkeit  dieser  Processe  das  eine  oder  das  an- 
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dere  Bf oment .  mehr  oder  weniger  vortrUt  oder  verdeckt 
wird.  Ditsselbe  gilt  fradi  von  den  innerhidb  der  Breite 
der  psychischen  Gebirnfunctionsetdrung  vorkommea'- 
den  Alterationen,  oder,  um  hier  sofort  auch  die  soma- 
tischen Elemente  in  diesen  Störungen  zu  beriicksiGh« 
4igon9.cs  gilt, dasselbe  von  den  functionellen  Störun- 
gen der  die  ein^selneii  Thätigkeit$ausserungen  der  Psy- 
fshe  entfaltenden  Provinzen  des.OehirnS;  indirect  des 
Qrganismus  Oberhaupt.  Daher  ist  es  ganz  gewöhn- 
lich,  dass  wegen  der  Ueberlegenbeit,  mit  welcher 
)(rankhafte ;  Gefühle  und  Affecte  sich  zu  äussern  lie- 
ben, das  Irresein  als  Störung  .der  Intellectualität  bis 
zur  scheinbaren  Abwesenheit  verdeckt  wird,  w&brend 
tief  i|n  Innern  der  stille  Wahn  briitet.  Aber  eben- 
deshalb ist  auch  jeder  am  Gemiith  Leidende,  nament- 
lich der  leicht  exaltirte,  phantastische,  zur  Schwär- 
pierei  und  Fanatismus,  hinseigende  Mensch,  eine  stets 
verdächtige,  eine  mehr  oder  weniger  stets  gefährliche 
Persönlichkeit,  geföhrlich  sich  selbst  und  gefahrlich 
der  bürgerlichen  Gesellschaft,  sofern  jedes  Gemiiths- 
)eiden  zu  einer  gewissen,  von.  der  Schule  freilich  nicht 
entfernt  zu  definirenden|  Höhe  herangebildet  dlo  Exi- 
stenz des  Wahnes  sammt  der  Möglichkeit  aller  im 
Wahnisinn  zu  begehenden  Handlungen  als  Folgezu- 
stande  einschliesst  ^). 


^)  Leider  nur  allzusehr  noch  sind  die  Grundwahrheiten  der 
Lehre  vom  Irresein  das  Eigentimm  weniger  durch  das  Stu- 
dium  «iner    Fachwissenschaft   privilegfrten   fiingeweiheten. 

'  Vercbient  irgend  eine  ärstUohe  0lsciplin  pepularisfrt  zu  wer- 
den, so  ist  dies  der  diätetische  Theil  der  Psyclifatrik.  Wie 
ganz  anders  studirt  der  Irrenarzt  Geschichte,  wie  ganz  an« 
ders  liest  er  Zeitungen  im  Vergleich  mit  der  Masse  unseres 
gebildeten  Fublicums!  —  Dr.  Fr.  Bird  in  Bonn  theilte  mir 
die  Notiz  einer  von  ihm  im  Manttseript  voüendetea  histori* 
sehen  Arheit  mit  (a.  Hft«.  9  d.  V.  Bds:  d.  Ztschr.  h  dies  Hit.  Red.) 
in  welcher  er  höchst  originell  auf  Grjind  spezieller  Stadien 
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Der^  diece  letsste  Ausführung  leitondeoi,  Grundide« 
von  der  paibogeneüsdien  Kntwiekeluiig  des  Irreseins 
schnurstracks  «^uwider^  will  Nasse  ^)  gleich  im  Ein-» 
gange  Seines  Deuesten  Aufsatzes  über  die  Gentüths- 
krankheiien  die  Ansicht  geltend  geoiacht  wissen,  dass 
es  neben  jener  Ordnung  von  Kranken^  in  welcher  die 
Ragelwidrigkeit  vem  Gemüihe^  d.  h.  dem  Einssein  von 
Gefahl-  und  Willensregung,  ausgebe,  noch  eine  zweite 
im  Wesen  des  Leidens  von  dieser  ersteren  verschie«* 
dene  Ordnung  gebe,  und  zwar  liege  das  Regelwidrige 
derselben  ursprünglich  in  der  Erkenntniss,  diese  zu-* 
nächst  auf  die  Bildung  und  Verknüpfung  der  Vorstel- 
lungen sich  beziehend;  beide  Ordnungen  soUen  einan- 
der in  demselben  Kranken  begleiten  k&nnen,  die  eine 
die  andere  erzeugen  helCea. 

Wer  mochte  läugnen,  dass  eine  solche  Einthei« 
hing  mindestens  denkbar  Mräre,  ja  auf  den  ersten  Blick 
hin  einen  nicht  geringen  Grad  von  Wahrscheinlich- 
keit besitze?  Allein  Moglkshkeit  und  Wahrscheinlich"« 
keit  sind  noch  keine  Gewissheit.  Wenige  Irrenanstal« 
ten  dürften  im  Stande  sein,  über  ein  im  Allgemeinen 
so  sorgsam  zusammengestelltes,  so  reichhaltiges  aua«* 
moestisches  Material  zu  verfügen,  wie  diejenige,  in 
welcher  ich  selbst  zuletzt  arbeitete;  dessen  ungeachtet 
ist  mir  kein  einziger  Fall  bekannt  geworden,  in  wel« 
chem  nicht  schon  kürzere  oder  längere  Zeit  vor  Aus« 
bruch  der  Verstandesverwirrung  Spuren  einer  prima-* 
ren  Gefühls-*  und  Gemüthsalienation  nachweisbar  ge« 


die  Erblichkeit  des  Irreseins  und  anderer  mit  demselben  nahe 
verwandter  Neurosen  in  einer  weitveraweigten  fürstlichen 
Familie  nachweist  und  hieraus  Veranlassung  nimmt,  die  He- 
bel einer  Reihe  der  wiclitigsten  politischen  Ereignisse  211 
beleuchten.  Vergl.  endlich  Leubusche r's  Bearbeitung  von 
C almeil:  der  Wahnsinn  in  den  vier  letzten  Jahrhunderten. 
Halle  (Schwetschke)  1848. 
'i')  Nasse,  Ehcin.  Menatssebrlft  1847.    ».  7». 
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wesen  w&reii|  sei  es  nun,  dass  Patient  von  solcher 
Störung  nach  eigenem  Bewusstsein  Zeugniss  ablegen 
konnte^  oder  dass  dergleichen  Anzeichen  von  aufmerk- 
samer Umgebung  aus  Benehmen ,  Reden  und  Hand- 
lungen zu  erscbliesseu  waren.  Freilich  gtebt  es*  ja 
Fälle,  in  welchen  solche  Vorläufer  dem  Blick  des  Be- 
obachters wahrhaft  sich  verheimlichen,  in  welchen  eine 
Täuschung  fast  unvermeidlich  scheint.  Die  Schuld 
Hegt  sodann  entweder  in  der  Unbestimmtheit,  in  der 
Zartheit,  welche  die  Natur  der  Gefühle  in  deren  fei- 
neren Nüaucirungen  chaHikterisirt,  theils  in  der  Un- 
fähigkeit, vornehmlich  in  dem  Mangel  an  Bildung,  von 
Seiten  des  Leidenden  selbst  sich  zu  beobachten,  dass 
der  Nachweis  des  Guislaiu'schen  Gesetzes  erschwert 
ist.  Nur  ein  einziges  Mal  ist  mir  ein  Fall  vorgekom- 
men, welcher  mich  eine  Weile  als  scheinbare  Aus- 
nahme stutzen  machte,  welcher  ebendesshalb  aber 
auch,  hätte  er  sich  als  solche  bestätigt,  gleich  jeder 
sogenannten  Ausnahme  hinreichend  gewesen  wäre,  die 
als  allgemeine  Regel  aufgestellte  Position  zu  erschüt- 
tern. Dieser  Fall  betraf  eine  34jährige  zart  gebaute 
Blondine,  welche  eine  treiFliche  Mutter  und  Gattin, 
durch  Gemüth  und  Liebenswürdigkeit  ausgezeichnet, 
aber  von  Jeher  auch  sehr  reizbar  und  durch  5  rasch 
auf  einander  folgende  Wochenbetten  erschöpft,  plötz- 
lich in  einen  Zustand  tiefster  Melancholie  mit  fixen, 
in  Selbstmordgelüste  sich  äussernden  Wahnvorstellun- 
gen verfallen  war.  Der  Ausbruch  des  Irreseins  traf 
mit  der  plötzlichen  Unterdrückung  der  bis  dahin  stets 
regelmässig  eingetretenen,  eben  j^zt  wiederum  begin- 
nenden Menstruation  durch  unvorsichtiges  Wechseln 
der  Leibwasche  zusammen.  Nach  der  ausdrücklichen 
Versicherung  des  Gatten  war  die  Tage  zuvor  in  dem 
Benehmen  der  Leidenden  durchaus  nichts  wahr^^enom- 
men  worden,  was  irgendwie  als  psychisches  Vorzei- 
chen der  Seetenstörung  geileutet  werden  konnte.   Erst 
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als  nach  Verlauf  von  mehr  als  einem  halben  Jahre 
unter  allmäliger  Hebung  der  durch  anfangliche  fehler- 
hafte Behandhing  des  Hausarztes,  besonders  durch 
eine  Kaltwasserkur,  noch  mehr  gesunkenen  Körper- 
kräfite  «uch  Licht  in  die  Nacht  des  verdunkelten  Gei« 
stes  zu  fallen  begonnen,  erst  jetzt  erzahlte  Patientin 
plötzlich  von  freien  Stücken,  dass  sie  schon  während 
der  ganzen,  dem  Ausbruch  der  Seelenstörung  zunächst 
vorausgegangenen  Woche  in  einer  ihr  selbst  uner- 
klärlichen aussergewöhnlichen  gedruckten,  mit  Aufre- 
gung und  Unruhe  verbundenen  Gemiithsstimmung  sich 
befunden,  wie  sie  dessen  gegenwärtig  allmälig  sich 
wieder  bewusst  werde.  Eine  glänzendere  Rechtferti- 
gung der  Guislain'schen  Behauptung  dürfte  kaum 
anzuführen  sein  als  diejenige  ist,  welche  in  diesem 
Bekenntniss  einer  Reconvalescentin  enthalten  liegt« 

Der  Fortschritt  der  Medicin,  einer  Brfahrungswis- 
senschaft,  wird  immer  wieder  von  neuem  auf  Casui- 
stik  basirt  werden  müssen,  Casuistik  natürlich  als  gute, 
gründliche,  unbefangen  angestellte  Beobachtung  ver- 
standen, da  derselbe  Gegenstand  je  nach  der  Persön- 
lichkeit und  wissenschaftlichen  Auffassung  des  Beob- 
achters eine  höchst  verschiedenartige  Anschauung  und 
Beurtheilung  zulässt.  Damit  eine  Behauptung  Eingang 
finde,  genügt  es  nicht,  als  Autorität  dictatorisch  abzu- 
sprechen *,  misstrauisch,  skeptisch  verlangt  das  heutige 
ärztliche  Publicum  Einsicht  in  das  Material,  aus  wel- 
chem ein  Ergebniss  abgeleitet  worden  sein  soll,  und 
diese  Einsicht  darf  als  nothwendige  Controlle  um  so 
nachdrücklicher  gefordert  werden,  je  paradoxer  eine 
Behauptung  ist.  So  lange  dieses  Material  fehlt,  so 
lange  wird  auch  unsere  Entscheidung  dahin  lauten, 
dass  jene  Ansicht,  nach  weksher  es  Gemüihskranke 
geben  soll,  deren  Gedankensystem  man  genau  durch- 
forschen könne,  ohne  darin  eine  irre  Vorstellung  auf- 
zufinden, für  ebenso  ungegründet  und  naturwidrig  gel- 
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ien  muss^  als  jene  andere  hiermit  susamineohangende, 
aber  auch  in  direotem  Widerspruch  mit  dem^  wie  tref«- 
fend  Zeller  sich  ausgedrückt  hat,  ^^natarlicbeu  Kreis- 
hiuf  der  seelischen  Processe"  stehende  PosHion^  der 
zufolge  Entstehung  vnd  WescM  des  Irreseins  nicht 
selten  zunächst  von  dem  Erkenntnissvermagen  anS"* 
gehen  iviirdo. 

Passen  wir  schliesslich  den  Hauptinhalt  dieses 
Abschnittes  zusammen^  so  trifft^  gteichwie  die  Seele 
nur  als  Einheit  denkbar  ist,  so  auch  jede  Störung  der 
Seele  diese  als  Einheit^  als  Ganzes.  Gefühl,  Wille  und 
Vorstellungsbildung  wirken  in  nimmer  ruhendem  Flosse 
und  Gusse  als  Aeusserungen  eines  GrundprHicipes  zu- 
sammen, in  der  Weise,  dass  die  eine  oder  die  andere 
dieser  Thätigkeitsäusserungen  je  nach  der  Beschaffen- 
heit des  einzelnen  Falles  mehr  oder  weniger  bedeu« 
tcnd  in  den  Vordergrund  tritt  mid  krankhaft  alterirt 
erscheint.  Demgemäss  fallen  denn  auch  die  Begriffe 
einer  reinen  Tobsucht  und  reinen  Melanchc^e ,  wie 
solche  noch  Jacobi  aufstellt^  folgerichtig  hinweg. 
Tobsucht  und  Melancholie  sind  vielmehr  nichts  als 
blosse  Accidentren,  als  krankhafte  Geraüthszustände, 
durch  welche  der  eigentliche  Kern  der  Seelensldrong, 
^4asErkennlBiss-I^resein,  mittelst  Combtnatie»  —  wenn 
wir  nämlich  Gemüt h  und  Intelleclualität  afcs  versciue* 
dene  Potenzen  auseinanderhalten  —  seine  besondere 
*  Färbung  empfangt,  und  zwar  in  den  zunächst  atsGe« 
müthsleidcn  sich  darstellenden  Fällen  so,  dass  hier 
•der  Kern  der  Psychose  von  der  überwiegend  entwik- 
kellen  Gemüthsaffection  mehr  oder  weniger  verhnlit 
worden.  Eine  weitere  Erorterui^g  dieser  wibbti^n 
Frage  würde  hier  zu  weil  führen.  Nur  soviel  s6t  als 
Resultat  meiner  bisherigen  Beobachtung  bemerkt^  dass 
tiefgehende  Zergliederung  des  psyohisehea  Verhaltens 
in  jeglichem  Falle  sogenannter  reiner  Tobsudit  oder 
reiner  Melancholie  diese  Störung  der  PfetyciM  als  eines 
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UAibeilbaren  Gänsen  erkennen  l&ssi,  so  Behr  es  auch 
bei  oberflächlicher  Untersuchung  den  Ansclioin  haben 
dürfte^  als  sei  in  manchen  Krankheitsfallen  von  Tob« 
sucht  und  Melancholie  eine  eigenUiche  mit  Bildung 
von  Wahnvorstellungen  verbundene  Verstandeszer- 
ruttung  abwesend. 


Nach  dieser  für  die  Kritik  der  Annahme  beson- 
derer  Gemuthskraukheiten  unerlässlichen  Digression 
ist  in  Folge  der  hierbei  gewonnenen  Ergebnisse  die 
Hauptstütse^  auf  welche  P rieh ard  seine  Theorie^ 
seine  neue  Krankheitsforln  aufbaute,  hin  weggezogen. 
Bs  giebt  keine  Verthierung  des  Menschen  ohne  gMch- 
seitige  Verstandesstörung.  Doch  sehen  wir  zuj  was 
denn,  gana  abgesehen  von  dem  Unrichtigen  und  Un- 
haltbaren in  Prichard's  These,  mit  einer  derartigen 
Begriffsstimmung  wesentlich  gewonnen  sein  würde. 
Ist  denn  überhaupt  die  Aufstellung  einer  allgemcioen^ 
viele  Einzelfalle  umfassenden  Untereintheihing  des  Irre- 
seins gerechtfertigt ,« wenn  der  diese  fiintheilung  be* 
dingende  Collectivbegriff  so  unbestimmt  ist,  wenn  des- 
sen Gränzen  so  elastisch  sind,  dass  dieselben  über  das 
Gesammtgebiet  der  Gemüthsstörungon  oder,  was  das- 
selbe ist,  üb^r  das  Gesammtgebiet  der  psychischen 
Störungen  sich  ausdehnen?  Wenn  wir  vom  Stand- 
punkte des  praktisdien  Arztes  antworten,  ganz  ge- 
wiss nur  in  beschränkter  Hinsicht^  Mit  einer  blossen 
Nomeqclatur  ist  der  Psycbiatrik  wenig  gedient,  eben- 
sowenig als  der  Medicin  überhaupt«  Auch  der  gebil- 
dete Laie  stellt  in  solcher  Weise  seine  untrügliche 
Diagnose,  bezeichnet  den  Irren  als  Tobsüchtigen,  Me- 
lancholischen, Blödsinnigen,  kann  sogar  iiber  den  Arzt 
Triumphe  davontragen,  handelte  es  sich  in  der  Dia- 
gnostik um  nichts  Besseres  und  Höheres  als  um  sol- 
che allgemeine  psychologische  Bestimmungen.  Ja,  was 
noch  weit  schlimnier  ist,  eine  solche  blos  dem  psychi- 
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sehen  Verhalten  entnommene,  die  psychische  Altera«- 
tion  nach  ihren  Haupterscheinnngen  berücksichtigende 
Classification  wird  in  der  Praxis  zur  gefährlichen  Wur- 
zel, welche  giftige  Früchte  trägt.  Greifen  wir  nur  zu 
in  die  Masse  der  nach  dem  aficien  regime  gebildetca 
Aerzte!  Wir  werden  uns  alsbald  von  dem  Vorherr- 
schen jenes  furchtbaren  Aberglaubens  überzeugen, 
dass  die  Manie  als  acute  Krankheitsform  antiphlogi- 
stisch, also  mit  energischen  Blutentziehungen,  Narco- 
ticis  und  Tartarus  emeticus  zu  behandeln  sei,  dass 
Melancholie  durchgangig  Tonica,  Roborantia  und  Sti- 
mulantia erheische,  während  der  Blödsinnige  als  un- 
heilbar und  keiner  w^eiteren  ärztlichen  Beachtung  be- 
dürftig der  Pflegeanstalt  überantwartet,  d.  i.  nach  dem 
gewöhnlichen  Begriffe,  dass  er  lebendig  begraben  wer- 
den dürfe. 

Die  heutige  Wissenschaft  stellt  andere  Forderun- 
gen. Wie  in  allen  übrigen  Gebieten  der  Medicin,  so 
wollen  auch  in  der  Lehre  von  den  psychischen  Krank- 
heiten Physiologie  und  pathologische  Anatomie  als  die 
gesetzgebenden  Normen  und  desshalb  auch  als  dieje- 
nigen Grundlagen  gelten,  aus  denen  das  Prineip  einer 
rationellen  Eintheilung  geschöpft  werden  soll.  Trotz 
der  Schwierigkeiten,  welche  sich  bei  den  Schw^ächen 
unserer  heutigen  Gehirnphysiologie  und  Pathologie  der 
systematischen  Durchführung  dieses  Princips  auf  dem 
Gebiete  der  Geisteskrankheiten  entgegenstellen,  fehlt 
es  dennoch  schon  nicht  an  Versuchen  zur  Erfüllung 
dieses  Bedürfnisses.  Die  anregenden  Vorträge  zweier 
mir  befreundeter  CoUegen  ^},  welche  in  der  psychiatri- 
schen Section  der  vorigjährigen  Versammlung  deutscher 
Naturforscher  und  Aerzte  zu  Aachen  gehalten  wur- 


*)  Richarz,  Ueber  die  Grundformen  der  chronischen  Seeleu- 
Störungen.  —  Focke,  Ue?>er  die  typischen  Formen  des  Ir- 
reseins.   (Abgedr.'  Uft.  3,  d.  Bds.  d.  Ztscbr.    Red.) 
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cl«n,  gingen  aus  dem  Bewussisein  hervor^  dass  die 
altherkömmliche  Bintheilung  der  Grundformen  der  See- 
lenstörungen zu  sehr  am  Aeusseren  hafte,  dass  statt 
dessen  eine  neue  Classification  auf  die  den  Seelenstö- 
rungen zu  Grunde  liegenden  Krankheit szustände  des 
Gehirns  basirt  werden  müsse. 

Einen  Umstand  giebt  es  indess,  der  in  dieser  Hin- 
sicht gerade  dem  Psychiater  vorzüglich  grosse,  ja  auf 
einer  gewissen  Höhe  wohl  nie  zu  besiegende  Hinder- 
nisse in  den  Weg  legt.     Soweit  nämlich  unsere  jetzi- 
gen ,  allerdings  spärHchen  und  durchaus  unzureichen- 
den Kenntnisse  von  der  pathologischen  Anatomie  des 
Hirns  uns  zu  bücken  verstat ten,  so  verlaufen  mögli- 
cher Weise  sehr  weit  auseinanderhegende  psychische 
Alterationen,    z.  B.    acute    Tobsucht  uhd  inveterirter 
Wahnwitz,  unter  denselben   materiell   nachweisHchen 
Gehimzuständen^  während  wiederum  gleichfalls  That* 
Sache  ist,  dass  derselben  psyclrischen  Störung,  beson- 
ders chronischen  Grundformen,  Gehirnläsionen  der  man- 
nigfaltigsten   Art   parallel    gehen.      Die  pathologische 
Anatomie  des  Blödsinns  ist   in  dieser  Beziehung  das 
sprechendste   Beispiel.      Was    geht    hieraus    hervor? 
Doch  mindestens  die  wichtige  Schlussfolgerung,  dass 
von  einer  durchgängig  nach  pathologisch-anatomischen 
Principien  vorzunehmenden  Eintheilung  als  einer  Un- 
möglichkeit fuglieh  abgestanden  w^erden  muss.    Es  re- 
snltirt  aber   hieraus   noch   zweitens,   dass  das  Gehirn 
in  vielen  Fällen  nur  dasjenige  Organ   ist,  in  dessen 
Functionsstörung  der  Reflex  einer  Vielleicht  sehr  ent- 
fernten organischen  Störung  zur  Erscheinung  gelangt. 
Mithin   würden   wir,   wie  denn  in  der  That  jedweder 
Theil   unseres   Organismus  erster   Keim  des  Irreseins 
sein  kann,  so  auch  die  gesammte  Ausbeute  der  patho- 
logischen Anatomie  als  Basis  einer  vernunftgemässen 
Eintheilung  der  Psychosen  benutzen  müssen*    In  die- 
ser Beziehung  sind  die  alten  Bezeichnungen  PhrenitiSj 
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Hypochondrie  und  Melancholie  T/prmiQi,  w^ldie^  iDdem 
dieselben  die  gewissen  Fornien  von  ßeeleastorung  als 
entsprecheod  gedachten  somatiscben  Processe  io  den 
Vordergrund  stellen,  in  jedem  Falle  einen  ärztlich 
riditigeren  Standpunkt  andeuten  als  der  ist,  welcher 
die  jetzt  gewöhnlichen  Benennupgen  Tobsucht^  Trüb- 
sinn,  Schwertnuih  verrathea.  Allein  eben  diese  Mög- 
lichkeit, in  jedem  einzelnen  von  vielleicht  hundert 
Krankheitsfällen  immer  wieder  zu  anderem  Gewinn  der 
pathologisch -anatomischen  Forsclmng,  physikalischer 
Forschung  überhaupt,  greifen  zu  müssen,  um  hierauf 
die  Diagnose  des  Irreseins  zu  begründen,  eben  diese 
Möglichkeit  drückt  auch  die  Unmöglichkeit  aus,  mit 
Consequenz  das  als  einzig  richtig  anerkannte  Princip 
in  Anwendung  gezogen,  überall  die  spmatische  Alte- 
ration an  die  Stelle  des  psychischen  Ausdruckes  ge- 
setzt zu  sehen. 

Aus  diesem  Grunde  ist  meiner  Ansicht  nach  die- 
jenige Eifiiheilung  die  dem  Bedürfnisse  des  Prakti- 
kers am  meisten  entsprechende  und  desshalb  die  im 
Allgemeinen  vorzügUchsite,  welche,  die  Beseicbniing 
der  psychischen  Erscheinungen  voranstellend,  also  mit 
Beibehaltung  der  jetzt  übli<^n  Hauptformen  des  Irre- 
seins gleichzeitig  bemüht  ist,  wo  möglich  did  somati- 
schen Verhältnisse  anzugeben,  webDhe^  sei  <es  mit  gros- 
serer, sei  es  mit  geringerer  Wahrschmnlichkeit,  diese 
psychisclien  Erscheinungen  hervor  riefen.  Aetiologie, 
Piagnose  und  Therapie  müssen  in  diesem  Requisite 
berücksichtigt  werden.  Dass  dess.  ungeachtet  häufig 
genug  Fälle  vorkommen,  in  denen  dieses  somatische 
Element  nicht  entfernt  bestimmbjar  und  darum  jedes 
eingreifende  therapeutische  Handeln  strenge  untersagt, 
höchstens  ein  symptonmtisches  Verfahren  gerechtfer- 
tigt ist,  sollte  in  unseren  Tagen  kanrnnoch  besonders 
erinnert  werden  miissen.  Und  dennoch  ist  solche  Er- 
iQMrung  für  gewisse  Anstalieo  keineswegs  überflüssig. 
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Priohard  hat  eia  uBverg&ngriclies  Verdienst  da- 
durch «ieh  erworben  y  dass  er  mit  der  AttEstetlung  ei«» 
»er  moral  insamitf  den  Standpunkt  jedes  gebildeten 
denkenden  Menschen  gegenüber  den  Mitnenseiiea, 
gegenüber  dem  Objecte  der  Wisseaschafit  gewaltig 
sureditgeachoben^  su  einer  vorurtheilsfreieren  Betrach- 
tung erhöht  hat.  Der  Umschwung  der  Ideen,  welcher 
mit  einer  veränderten  Ansicht  von  Zurechnungs-  und 
Unzurechnungsthätigkeit  auf  den  Gebieten  der  Philo«* 
Sophie,  Ethik,  Theologie,  P&dagogik,  RechUwissen- 
Schaft  ^)  und  Politik  begonnen ,  führt  zu  unberedtea- 
baren  Consequenzen.  Und  wahrlich,  Prichard  un4 
die  Psychiatrik  dürfen  sich  einen  nicht  geringen  An- 
theil  an  den  der  Mehrheit  freilich  noch  verborgenen 
Hebeln  des  gegenwärtigen  grossen  geistigen  GährungST 
processes  vindiciren,  abschon  der  Urheber  jener  Lehre 
bei  deren  Aufstellung  schwerlich  sich  klar  machte, 
dass  deren  folgerichtige  Anwendung  auf  das  Leben 
zu  einem  Nagel  an  dem  Sarge  der  Hochkircbe  Eng- 
lands wird.  Von  untergeordnetem  Werthe  aber  ist 
Prichard' s  Verdienst,  wenn  wir  als  praktische  Irren- 
ärzte urtkeilen  weilen.  Hiernach  müssen  wir  zwar 
sehr  billigen,  dass  Prichard  den  bereits  gültigen 
Formen  des  Irreseins  auf  Kosten  derselben,  vornehm- 
lich der  Verrücktheit,  einen  neuen,  auf  psychische 
Symptome  fussendeu  Collectivbegriff  hinzugefügt  hat; 
allein  wir  vermissen  die  deutliche  Bezeichnung  jenes 
Sirfordernisses ,  ohne  welches  dieser  Begriff  in  den 
Augen  des  Pathologen  zu  nicht  viel  mehr  als  blosser 
Form  herabsinkt.  Mit  anderen  Worten:  wir  vermis- 
•en  die  klar  ausgesprochene  Ansicht,  dass,  worauf  es 
doch  vorzugsweis  ankommt,  jedes  moralische  Irresein 


*)  Zu  vergleichen  der  Grundgedanke,  welcher  das  Institut  der 
Geschworenen  als  Controle  des  geschriebenen  Rechtes  her- 
vorgerufen. 
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be$timmi€  krankkaße  Vorgänge  umI  eine  somatische 
Grundlage  als  wesentliche  Bedingung  voraussetzt  ^}. 
Unsere  Aufgabe  sei^  zur  praktischen  Losung  dieser 
bedeutungsvollen  Frage  beizutragen. 

Knüpfen  wir  an  jene  Fälle  psyehischer  Alteration 
an,  welche  innerhalb  der  psychischen  Gesundheitsbreite 
im  Qefolge  physiologischer  Processe  zur  Ausbildung 
kommen^  so  sind  es  zunächst  die  Reizbarkeit s Verstim- 
mungen und  Gefuhlsabweichungen,  welchen  gewisse 
Lebensalter,  fürs  Erste  der  Körper  des  Kindes,  in  der 
Folge  die  Alterswenden  einerseits  zur  Zeit  der  Pu- 
bertätsentwickolung,  andererseits  im  Beginn  der  In- 
volution, unterworfen  ist.  Die  sonderbaren,  oft  ganz 
unerklärlichen  Launen,  der  Eigensinn  und  die  Antipa- 
thieen,  welche  uns  im  Benehmen  der  Kinder,  nament- 
lich  kränklicher,  mit  Scrofulose  behafteter,  auffallen, 
jener  Zug  von  Rohheit  und  Grausamkeit,  der  sich  so 
gewöhnlich  in   den  Neigungen  und  Spielen  des  Kna« 


*)  Erst  am  Schluss  der  allgemeinen  Schilderung  berührt  Pri- 
chard,  indem  er  von  der  Prognose  handelt,  diesen  ivichti- 
gen  Punkt,  wie  folgt:  ^^When  the  disorder*',  schreibt  P ri- 
eh ard  p.  2öif.,  „««  connected  with  a  streng  natural  pre- 
dispositiony  it  can  scarcely  be  expected  to  terminate  in 
recovery.  Such  we  must  conclude  to  be  the  case  in  those 
instances  in  which  the  phenomena  bear  the  appearance 
of  an  increase  ar  exaltation  of  peculiarieties  natural  to 
the  indimduaiy  and  noted  as  remarhahle  traits  in  his  pre- 
vions  habits.  When,  likewise^  this  disease  has  superve» 
ned  on  some  physical  change  in  the  Constitution ,  it  is  <•- 
kely  to  the  permanent  ^  unless  the  circumstances  under 
which  it  arose  can  be  reversed}  and  for  bringing  ahout 
auch  a  salutary  result^  we  hape  too  often  to  regret  tkat 
the  art  of  medidne  affords  very  inadequate  resources.  Ifj 
howeiver^  this  morbid  State  of  the  nUnd  has  been  the  ef" 
fect  of  any  external  and  accidental  cause  ^  which  admits 
of  removal ,  or  if  the  individual  can  be  abstrarted  from 
its  influence  or  defended  against  it^  there  is  reason  to 
hope  that  the  disorder  may  graduaUy  subside. 


>» 
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ben  ausspricht,  ist  nicht  minder  schon  Ausdruck  einer 
Gefühls  «o  und  Qemüthsverstiinniuiig,  welche  schon  in 
Wahnsinn  hinuberstreift ,  als  jene  dem  Irresein  offen-^ 
bar  bereits  ungleich  näher  stehenden  psychischen  AU 
terationen,  die  bei  Schwängern  als  krankhafte  Zu- 
und  Abneigungen ,  als  Gelüste  und  Antipathieen ,  die 
in  den  Zeiten  des  erwachenden  und  erlöschenden  Zen- 
gungstriebes  beim  weiblichen  Geschlechle  als  Hyste« 
rismns^  beim  Manne  als  Hypochondrie  in  tausendfalti«^ 
ger  Abstufung  und  Varietät  beobachtet  werden.  Däc- 
her denn  die  Thatsache,  dass  diese  letztgenannten 
Neurosen  unter  dem  Mitwirken  psychischer  ond  so-^ 
matiscfaer  Störungen  den  ergiebigsten  Boden  für  die 
Entstehung  vollendeten  Irreseins  darstellen.  Das  Hin«« 
zukommen  von .  heimlichem  Kummer ,  von  Sorge  unt 
das  tägliche  Brod,  von  verhaltenem .  Aerger  mit  den 
im  Gefolge  solcher  Affecte  einhergehenden  Gehirnein«* 
drücken,  ja,  um  fernerliegende  Einflüsse  zu  berühren^ 
die  Unterdrückung  einer  Secretion,  Amenorrhoe,  das. 
plötzliche  Stocken  eines  habituellen  Hämorrhoidalflus*- 
ses,  die  Heilung  eines  Geschwüres  und  ähnliches  mehr, 
kann  bei  solcher  Disposition  schon  hinreichend  sein, 
um  eine  unheilbare  psychische  Gehirnfunctionstörung 
herbeizuführen.  Ueber  dergleichen  nach  Alter,  Ge-^ 
schlecht,  Familienanlage,  ja  ganzen  Ständen  und  Völ- 
kern vorkommenden  Gradabweichungen  des  Gefühls 
und  die  allmäligen  Uebergänge  dieser  Abweichungen 
in  das  Gebiet  des  kranken  psychischen  Lebens  ver- 
gleiche man  noch  die  feinen  Bemerkungen  Nasse's^} 
in  desfi^en  Abhandlung  über  die  Regelwidrigkeiten  der 
Gefühle,  sowie  die  neuere  bekannte  Schrift  Hohn- 
baum's  **). 


*)  Nasse,  Jacobi's  u.  Nasse's  Zeitsclirift  Bd.  1.  S. 408 ff. 

^)  Hohnbanm,   Psychische  Gesundlieit  und  Irresein  in  ihren 
Uebergängen.    Berlin  1845. 


Das  Gute,  w«6  ekia  vor  Zeiten  üllMiselir  ausge-« 
beutete  Ideoi  4as  Urgiren  der  pMjfchisthen  Dignüäi 
der  einfielnen  Ot^eiie,  eis  wabrhaftaa  Gewinn  der  Wis* 
Seilschaft  hinterlassen  hat^  besteht  vor  allem  darto^ 
dass  im  gegebenen  Falle  unsere  Aufinerksamkett  auf 
ein  einselnes  Organ  oder  System  gerichtet  wird,  des«* 
sen  relatives  VorMiegen  oder  Zurücktreten  in  Ver- 
gleich zum  Kreise  der  übrigen  Organe  die  Bigenthüm- 
ttdikeit  des  einselneu  Falles  zu  bedingen  bestimmt 
ist.  Auf  einem  soldien  Vorwiegen  beruht  pbysiolo-* 
gisch  die  Differenz  in  Alter,  Geschlecht,  erblicher  Dis- 
position u.  s.  w.,  auf  demselben  Grunde  ist  aber  auch 
pathologisch  die  grössere  Anlage  zur  fnnction eilen  Stö- 
rung und  Schwächung  gerade  dieses  und  keines  anderen 
Körpi^rtheiles  sowie  einer  damit  in  Verbindung  stehenden 
Seelenstörung  gebaut«^).  Bine  schon  von  P r  i  ch  a  r  d  als 
Varietät  der  moral  insanity  bezeichnete  Form  des  Irre- 
seins, das  Delirium  senile  oder,  wie  B  u  r  r  o  w  sie  nannte, 
It^Mania  senilis,  bildet  gldch  der  Mania  puerperalis  zu 
diesem  Er&hrungsgesetze  die  oöthigen  Belege,  erstere 
ausgehend  von  dem  mit  Vorschreiten  des  höheren  Le- 
bensalters physiologisch  im  Zusammenhang  stehenden 
Verfall  des  Gehirns  und  den  davon  abhangigen  Ence- 
phalopatbieen  ^^},  letztere  von  jener  Schwächung  ih- 
ren Ursprung  datirend,  in  welche  durch  den  Act  der 
Geburt  und  durch  das  nachfolgende  Wochenbett  nor- 
mal der  Kreis  der  Sexualorgane  versetzt,  wird. 

Bine  ähnliche  psychische  Beziehung,  welche  sdioo 
früher  angedeutet,  zuletzt  von  Pro  1 1  ^^^}  geschildert 
wmrde,  ist  die  mit  manchen  Krankheitszoständen  der 


*)  Prichard,  a.  a.  O.  p.  25. 

T^)  Eine  ziemlich  vollständige  Zusammenstellung  dieser  pa- 
Ikisclien  Ziii^äade  »jehe  i)ei  Canstatt,  Medicin.  Klinik 
Bd.a  AbUi.l.  S.  136  ff.  d.  3.  Aufl. 

**♦)  prMl,  Oesterr.  medicin.  Wochensolirift  1647.  Nr. 41. 


Brvftorgftne,  insbesondere  mit  HerKleHlen,  eiiiherge- 
henden  eigonlhümliclie  OemOihsbeschaffenheit.  Bs  be- 
trifft dies  die  bestimmte  Hlnneiguiig  sum  Sentimen- 
talen, Sehw&rmeriseben,  Remsntisehen,  welehe  das 
Fonctionsstdrungtn  des  Cireolalionsapparates  vorwie- 
gend nntenrorfene  Jftnglingsalter  anseeichnet.  Als  der 
höehstpotensirte  Ausdmdk  solchen  psychischen  Re- 
flexes ist  die  Nostalgie  s«  betrachten. 

Wiederum  als  eine  der  Genese  nach  besondere 
Art  der  mend  insanity  erscheinen  jene  F&lte  von  Ir- 
resMn,  deren  Mittelpunkt  ein  excessiv  gesteigerter 
Geseblechtstrieb  bildet.  Nicht  selten  ist  hier  nebe» 
dem  Genitakiystem  das  Roekenmark  ätiologiscb  und 
therapeutisch  al»  Complication  su  berücksichtigen  ^  sei 
es  nun  dass  ein  in  KArze  als  Spicialirritation  zu  be- 
aeiehnender  primärer  Zustand  die  Wurzel,  sei  es  dass 
dieselbe  ein  blosser  Consecutivaostand  ist,  nunmehr 
aber  als  krankmachende  Potenz  die  Neigung  der  Se- 
xualnerven fortwährend  unterhält.  SorgAltige  Unter- 
suchung der  Wirb^säule  ist  daher  für  Erforschung 
der  Krankheitsursachen  bei  irren  Onanisten  eine  nie 
zu  umgehende  Bedingung.  Man  wird  finden,  dass  es» 
FäHe  giebt,  in  denen  die  rationelle  Bekämpfung  eines 
krankhaft  erhöhten  Geschlechtstriebes  an  ein  Hiicken-' 
marksleiden  anzuknüpfen  hat,  während  die  tiefste 
Reue,  die  besten  Vorsätze^  die  heiligsten  Versprechun- 
gen nicht  im  Stande  sind,  jenen  mächtigen  Hang  zu 
unterdriicken.  Der  Pruritus  lässt  sich  hier  auf  psy- 
chischem Wege  gerade  so  wenig  bändigen,  als  der 
bloss»  Wille  zur  Bntwickelung  der  Kraft  ausreicht, 
motorische  Auomalieen,  wie  hysterische,  epileptische, 
kataleptische  Krämpfe  oder  die  plätzlichen  Anfalle  ei* 
ner  Mtanie  sind,  zu  sistiren* 

Im  Herbst  vorigen  Jahres  ward  der  Anstalt  zu 
Siegborg   W.  M.,  ein  84 jähriger  Schustergeselle  aus 

,  übergeben.     BrMichheH;  zu  Seeienstö^ 


rungen  oder  aadi  nor  su  einem  dem  Irresein  ver- 
wandten Nervenleiden  war  nicht  nachweisbar.  Erst 
mit  18  Monaten  hatte  der  sdiwaehliche  Knabe  gehen 
gelernt;  entschieden  ausgesprochene  Zeichen  von  Sero- 
Culo/sis  dienten  zur  Erläuterung  der  Ursache  dieser 
Kr&nklichkek.  Patient  hatte  von  jeher  eine  grosse 
psychische  Reizbarkeit  an  den  Tag  gelegt.  In  der 
Kindheit  äusserst  lebhaft  und  ausgelassen  erfuhr  er 
mit  dem  Uebergang  in  fernere  Stadien  des  Lebens 
wiederholt  eine  vollige  Umwandlung  seines  Charak- 
ters. Früher  stets  sehr  zerstreut,  mit  seinen  Gedan- 
ken immer  ausserhalb  der  Schule  beschäftigt ,  wurde 
er  gegen  sein  Utes  Jahr  fleissig,  gelehrig,  fasste 
schnell  auf  und  machte  so  gute  Fortschritte,  dass  er 
bei  seinem  Austritt  aus  der  Schule  den  besten  Schü- 
lern beizuzählen  war.  Noch  einige  Jahre  später,  zur 
Zeit  der  Puber tätsent Wickelung,  und  er  verlor  seine 
geistige  Lebhaftigkeit,  er  wurde  still  und  tiefsinnig, 
erlernte  indess  das  Handwerk  bei  seinem  Vater  zu 
dessen  vollster  Zufriedenheit.  Es  ist  wahrscheinlidi, 
dass  der  Betrieb  des  Scbusterhandwerkes  physisch 
und  psychisch  als  krankmachende  Schädlichkeit  ein- 
wirkte; ungleich  nachtheiliger  aber  ohne  Zweifel  war 
die  Selbstbefleckung,  welcher  Patient,  wie  ich  bei  nä-- 
herer  Bekanntschaft  von  ihm.  erfuhr,  seit  seinem  14ten 
oder  15ten  Jahre  nachzuhängen  begonnen.  So  bildete 
siph  denn  als  nächstes  Glied  in  einer  Kette  von  Ab- 
weichungen, die  im  Bereich  des  Nervenlebens,  insbe- 
sondere des  psychischen  Nervenlebens,  vor  sich  gin- 
gen, eine  Depression  und  Reizbarkeit  des  Gemuthes, 
welche  allmälig  mit  bleibenden  Störungen  der  Er- 
kenntniss,  mit  Wahnvorstellungen  sich  combinirte.  Der 
Hang  zur  Einsamkeit,  die  grosse  Menschensdieu,  die 
Unverträglichkeit,  durch  welche  Patient  schon  Jahre 
lang  sich  auszeichnete,  ward  endlich  zu  wirklicher 
Mordlust  gesteigert;  an  die  Stelle  eines  scheinhar  pas- 
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siven  Brütens  traten  gewahthätige,  durch  Wahnvor- 
stellungen bedingte  'Handfungen,  wahrscheinlich  auf 
Ghrund  sehr  beängstigender  Hallucinationen,  welche  die 
Entfernung  des  Leidenden  nach  Siegburg  zu  einem 
Kurversuch  nöthig  erachten  Hessen.  Aber  schon  zu 
spät.  Der  Erfolg  unserer  Behandlung  rechtfertigte 
die  Annahme,  dass  Mangel  oder  Verkehrtheit  in  dem 
Ernährangsprocesse  des  Gehirns  als  Folge  der  Scro- 
fel-Dyskrasie,  dieser  krankhafte  Zustand  unterhaken 
durch  fortwährende  Samenverluste  und  endlich  ver- 
schlimmert durch  unzeitige  Blutentziehungen,  ein  be- 
reits unheilbares  Uebel  gesetzt  hatten. 

Noch  lehrreicher  bezfiglich  der  materiellen  Basis 
der  die  Gehdrhallucinationen  und  tertiär  den  Wahn- 
sinn hervorrufenden  Vorgänge  ist  der  folgende  Kranke. 

W.  IF.j  24  Jahre  alt,  aus  dem  Siegthale  gebur- 
tig, scheinbar  ein  nichts  weniger  als  exquisiter  Fall 
von  Wahnsinn,  erwies  sich  bei  näherer  Untersuchung 
als  eines  der  interessantesten  Exemplare  dieser  Krank- 
heitsform. Hallucinationeh.  sämmtlicher  Sinne,  vor- 
zugsweise des  Gehörsinns,  das  Gesicht  einzig  ausge- 
nommen, Hessen  in  immer  neuer  Schöpfung  zum  Theil 
ungemein  bizarre,  ungemein  lächerHche  Wahnideen  ent- 
quellen. Der  ganze  Habitus  dieses  blass  und  schwäch- 
lich, eher  einem  verlebten  Städter  als  einem  bei  Feld- 
arbeit aufgewachsenen  Bauer  ähnlich  sehenden  jungefl 
Mannes  f&hrte  schon  zu  der  Vermüthung,  welche  das 
Examen  bestätigte,  dass  Patient  Onanist  sei.  Patient 
gab  an,  schon  mit  It  Jahren,  nach  zuriickgelegtem 
SOsten  Lebensjahre  aber  sehr  häufig,  in  einer  Woche 
viele  Male,  diesem  Hange  gefröhnt  und  dadurch  „ein 
schlechtes  Aussehen''  bekommen  zu  haben;  er  sei 
desshalb  davon  abgestanden,  ohne  indess  gänzlich  jene 
Gewohnheit  unterlassen  zu  können.  Von  Wichtigkeit 
far  die  Pathogenie  dieser  Psychose  waren  noch  fol-» 
geude    Notizen.      Zwei   nahe   Verwandte    väterliclier 


Seite  wsren  Uubstumitt  gewesen ;  ein  dritter^  Gescbwi- 
nterkind,  befand  sich  gleidizeitig  als  irre  in  der  An- 
stalt SU  Siegburg.  Schon  seit  Jahren  ferner  hatte 
eine  Otorrhee  bestanden.  Als  Dr.  Focke,  wekd&er 
der  ärztlichen  Conferenz  aber  diesen  Kranken  Be^ 
rieht  erstattete,  das  linke  Ohr  einer  genauen  Unter- 
suchung unterwarf;  so  fand  sich,  dass  dieser  nodi  be- 
stehende Ausfluss  aus  der  Tiefe  des  Cibrigens  dordi 
die  dreieckig  diurcfahrocbene  Membrana  tympani  als 
eine  hellgelbe,  an  Quantität  den  Tag  aber  auf  einen 
halben  Theelöffel  S9u  schätzende,  syrupsdieke  Masse 
hervordrang,  eine  Masse,  welche  sich  uns  unter  dem 
Mikroskop  als  ein  Gemenge  von  Eiter  und  faserigem 
Gewebe  nebst  Pflaster-Epiteli^i^  Fetttropfen  und  Kry- 
stallstucken  pbne  bestimmte  Form  herausstellte*  Druck 
auf  die  unteren  Hals-  und  die  unteren  Lendenwirbel, 
namentlich  auf  die  letzteren,  verursachte  angeblich 
Schmerzempßndung}  Druck  auf  die  grossen  Halsge- 
fässe  aber  machte  das  Gesicht  roth  und  aufgedunsen, 
die  Pupillen  erweiterten  sich,  Patient  empfand  Schwin- 
del, drohte  umzufallen  und  äusserte  bei  Wiederholung 
dieser  Procedur,  es  sei  ihm  „lächerlich  im  Kopf  ge- 
worden." 

Bemerkens werth  ist,  dass  in  diesen  beiden  za- 
lelzt  beschriebenen  Fällen,  während  dieselben  im  Ir- 
Konbause  beobaditet  wurden,  der  Geschlechtstridb,  so 
excessiv  er  früher  gewesen,  erloschen,  schien.  Ad- 
ders im  Blödsinn,  welcher  im  GegentbeU,  wenn  her- 
vorgerufen durch  geschlechtliehe  Ausschweifungen,  den 
Hang  zur  Onanie  nach  wie  vor  bestehen  lässt,  ja  eher 
zu  begünstigen  pflegt. 

HaltuciHationen  als  den  versteckten  Bod^  m^et 
merttt  imamty  lernen  wir  forner  in  diesem  dritten 
FaJle  kennen,  der  uns  einen  vernachlässigten  Nasen- 
katarrh als  den  Beginn  des  psychischen  Gehirnleidens 
verfuhrt. 
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A*  W.  aus  Boppard^  ein  kleiner,  schwächlich  aus- 
sehender junger  Mann  von  scrofulösem  Habitus,  nie- 
deren Standes,  hatte  schon  als  Knabe  nur  geringe  gei- 
stige Befähigung  an  den  Tag  gelegt.  In  seinem  Slsten 
Jahre  zog  sich  derselbe,  wodurch  ist  unbekannt,  einen 
Schnupfen  su,  der  zu  beständigem  Schnäuzen  und 
Wischen  an  der  Nase  veranlasste.  Nachdem  dieses 
Uebel,  das  unheachtet  blieb,  einige  Zeit  angedauert, 
begann  der  Kranke  eine  Aenderung  seines  Wesens 
au  zeigen,  welche  lülmälig  in  ausgebildetes  Irresein 
überging.  Der  vorher  sehr  fleissige  und  thätige  Pa- 
tient wurde,  ohne  über  etwas  Klage  zu  führen,  mür- 
risch und  träge,  stellte  nach  und  nach,  trotz  häufiger 
mit  harter  Behandlung  verbundener  Mahnungen  der 
Seinigen,  die  Arbeit  ganz  ein  und  sass  Tage  lang 
stumm  in  einer  Ecke  des  Zimmers.  Während  der 
erwähnte  Schnupfen  allmählig  gänzlich  verschwand, 
entwickelte  sich  von  nun  an  ein  pathologischer  See- 
lenzustand,  der  seiner  Grundform  nach  als  Melancho- 
lie bezeichnet  werden  musste  und  endlich  Patienten 
za  Versuchen  antrieb,  sich  selbst  das  Leben  zu  neh- 
men, einmal  durch  Aufknüpfen,  ein  anderes  Mal  mit- 
telst eines  Schnittes,  den  er  sich  in  den  Hals  beibrachte. 
Die  Krnährung  blieb  bei  wechselnder  Esslust  und  hau- 
figer  Schlaflosigkeit  dennoch  auf  dem  gewöhnlichen 
Stande.  Verschiedene.  Aeusserungen ,  welche  der 
Kranke  gegen  seinen 'Arzt  fallen  liess,  deuteten  auf 
sehr  beunruhigende  Hallucinationen  hin.  So  äusserte 
er  einmal,  nach  der  Ursache  seines  Lebensüberdrusses 
befragt:  „Hinter  mir  und  vor  mir  und  von  allen  Sdi- 
ten  sind  sie  da  und  lassen  mir  keine  Ruhe.'' 

Prichard^}  selbst  theilt  unter  anderem  eine 
Beobachtung  mit,  wonach  er,  im  Widerspruch  mit  sei- 
ner eigenen  Definition,  das  Hören  von  Stimmen,  wel- 
che von  den  verschiedenartigsten  Seiten  her  Uebel- 

*)  Frichard  a.  a.  O.  p.  36E 
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wollen  und  Abftolieu  zulispelien,  ah  leisten  Hnd  ei- 
gentlichen Grund  der  moral  inmniiy  angeben  su  mos- 
sen  meinte.  S&mmtKche  EuletEi  angeführte  ThatM- 
eben  aber^  denen  ich  nodi  weitere  Belege  a&  die  Seite 
setzen  würde  ^  falls  dies  erforderiich  scbieni»^  werden 
es  rechtfertigen ,  wenn  hier  nocbmals  auf  die  Bedeii-^» 
tung  verwiesen  wird,  welche  bei  Beurtheilung  der  die 
in  Rede  stehende  psychische  AlteratiM  tragenden  so- 
matischen Basis  einer  mogliehsl  exacten  Untersaciiinig 
gebührt.  Das  wunderliche,  verkehrte  Benehmen  mait^ 
cher  Menschen  erktöTt  sich  erst  mit  der  Entdeckung, 
dass  verborgene  Hallncinationen  Wahnideen  erzeug- 
ten, deren  Existenz  nicht  entfernt  geahnt  worden  war. 
Bin  besonders  schwieriges  Problem  ist  die  Lehre 
von  den  als  Witlensstörungen  bekannten  Psycltosen. 
Im  Gegensatz  zu  jener  Ansidit,  welche  in  dem  Wil- 
len den  Ausdruck  einer  selbständigen  psychischen  Tlui- 
tjgkeit  erblickt  wissen  will,  ist  auch  mir  4er  Wille 
das  stets  sich  erneuernde,  stets  WediSelnde  Ergeteiss 
physiologischer  Vorgänge ,  des  Gefühls  end  der  Vor- 
Btetlungen.  Der  Weg,  den  Leubuscher*)  einge- 
schlagen, um  eine  Reduction  der  räthselhaften  Erschei- 
nungen der  Mordmonomanie,  der  Pyromanie  und  fikn- 
licher  triebartiger ,  scheinbar  keinem  Gesetz  des  er^ 
ganischen  Lebens  unterworfener  Zustände  auf  einfache 
physiologische  Gesetze  zu  bewerkstelligen,  ist  einzig 
wad  allein  der  richtige.  Dennoch  kann  ich  mich  mit 
ilem  Endresultate  seiner  UnterBuchung  nicht  einver- 
standen erklären.  Leu  buscher  will^  dass  die  Be- 
dingungen der  Abulie  in  folgenden  zwei  Hauplkatego« 
rieen  von  Ursachen  zu  suclien  seien:  etstKch  sei  ein 
Mangel  in  der  Entwickelufig  des  Gefühls  oder  der 
Vorstellung  vorhanden,  oder,  während  Gefühl  und  Vor- 
stellung als  anwesend  zu  denken  seien,  so  wirken 
doch  Gefühl  und  Vorst^lung  mangelhaft   zusammen; 

*)  Leubu scher,   Allg.  Ztschr.  f.  Pfiytih.  184!^.     S.  Üezr, 
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zweitens  aber  könne ^  wie  dies  in  paralytischen  Zu- 
ständen der  Grund  der  Willenlosigkeit  sei^  der  Wille 
zwar  psychisch  als  vollendete  Thätigkeit  vorhanden 
sein  9  ohne  jedoch  zugleich  wegen  mangelnder  Kraft 
der  Organe  zur  Aeusserung  kommen  zu  können.  Ver- 
dienen denn  aber  die  zu  dieser  letzteren  Rubrik  ge- 
hörigen Fälle  unter  den  Begriff  der  Abulie  subsumirt 
zu  werden?  Ganz  gewiss  nicht;  Paralytiker  können 
höchstens  nur  scheinbar  hierher  gerechnet  werden. 
Dess  ungeachtet  beobachten  wir  noch  aUtägUch)  wie 
JEltern  sich  vergeblich  abmühen,  dem  zarten,  schwäch- 
lichen Kinde  durch  die  Ruthe  das  Bettpissen  abzu- 
gewöhnen, anstatt  durch  kalte  Waschungen  und  Sitz- 
bäder eine  Kräftigung  der  betreffenden  Theile  und 
auf  diese  Weise  die  Erreichung  des  erstrebten  Zieles 
herbeizuführen.  Noch  weit  traurigere,  ja  grässliche 
Folgen  erzeugt  solche  Verwechselung  in  der  Praxis 
des  Irrenhauses.  Schmach  und  Schande  jenem  Ter- 
rorismus, welcher,  während  die  Humanität  des  l^ea 
JiArbunderts  in  civiUsirten  Staaten  die  körperliche 
Ziiehtigung  als  Strafe  ein  för  alle  Mal  verbannt  hat, 
den  ungliickUchen ,  Koth  upd  Urin  unwillkürlich  ent- 
leerenden Paralytiker  mit  der  Ruthe  ziichtigen  oder 
2ur  Strafe  auf  den  Zwangsstuhl  setzen  heisst! 

Obscbon  also  diese  letztgenannten  Fälle  entschie* 
deii  aus  dem  Collectivbegriff  d^  Willensstörungen 
auszumerzen  sind,  so  händigen  dieselben  doch  bei  der 
Existenz  der  ihnen  eigenlhümlichen  somatischen  Grund- 
lage den  Schliissel  ein,  mittelst  dessen  wir  uns  in  den 
Stand  gesetzt  sehen ,  auf  die  Erörterung  der  somati- 
schen Basis,  auf  die  Bezeichnung  der  krankhaften 
Verstimmung  des  Nervenfactors  uns  einzulassen,  ohne 
den  jener  von  Leubuscher  unter  Eins  verstandene 
y^Mangel"  sowie  jenes  „mangelhafte  Zusammenwirken" 
beider,  des  Gefühls  und  der  Vorstellung  nämlich,  phy- 
siologisch undenkbar  ist.     Wir  setzen  demzufolge  aa 

35  * 
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die  Stelle  jenes  ,, Mangels"  deti  Begriff  der  Paralyse, 
wir  fuhren  ferner  jenes  ,,  mangelhafte  Zusaiiiroenwlr- 
ken"  einerseits  auf  eine  mehr  oder  weniger  grosse 
Functfonsaufhebongy  auf  eine  paralytische  Abstum- 
pfung des  sensitiven,  percipirenden  Nervensystems, 
andererseits  auf  einen  paralytischen  Zustand  des  Or- 
gans aller  Vorstellung,  des  Gehirns,  zuriick,  und  wir 
stehen,  däucht  mich,  um  einen  nicht  unbedeutenden 
Schritt  der  Erfüllung  des  grossen  der  Psychiatrik  za 
lösenden  Problemes,  der  seitherigen  Herrschaft  psy- 
chologischer Phänomene  ein  materielles  Substrat  zn  ge- 
winnen, Störung  psychisclier  Facultäteii  aber  als  pa- 
thologischen Ausdruck,  als  Erscheinung  eines  krank- 
haften LebenBzustande^  dieses  Substrates,  der  Erschei- 
nung eines  cerebralen  Nervensystems,  kennen  zu  ler- 
nen. —  ThatSachen,  wie  die  folgende,  veranschauli- 
chen mehr  als  die  vorigen ,  w^esshalb  \Vir  berechtigt  sind, 
den  Begriff  der  Paralyse' vom  Gebiet  des  Somatischen 
auf  das  Gebiet  des  Psychischen  hiniiberzutragen. 

WK  S.y  Maurergeselle  in  einem  Dorfe  des  Kreises 
Gummersbach,  Wal*d  20  Jahre  alt  im  Sommer  1847 
zum  zweiten  Male  in  die  .Anstalt  zu  Siegburg  aufge- 
nommen, nadidem  er  sdion  einmal  2  Jahre  zuvor  6 
Monate  hindurch  an  Irresein  behandelt  und  hierauf  ge- 
heilt entlassen  w^orden.  Eine  schon  von  Kindheit  an 
bestandene  anomale  Gemiithsreizbarkeit,  deren  Grund 
theils  in  einer  sehr  bedcnklicheu  Familienanlage^  — 
beide  Aeltern,  dazu  Grossmutter  und  eine  Tante  müt- 
terlicher Seite,  litten,'  wie  berichtet  wird,  längere  oder 
kürzere  Zeit  an  Wahnsinn,  —  tlieils  in  der  durch 
mannigfache  Symptome  sich  aussprechenden  Scrofel- 
dyscrasie  zu  suchen  war,  wurde  zur  Zeit  der  ohne- 
hin mit  Congesiivzuständen  innerer  Organe  gern  ein- 
hergehenden Pubertät  durch  den  Genuss  von  viele« 
Branntwein  beträchtlich  gesteigert:  Das  Irresein,  wel- 
ches demzufolge  zur  A^usblldiuig  gelangte,  nahm  einen 
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intermiltirenden  Charakter  an,  iudeni  das  geschwächte 
und  gleichzeitig  in  einem  Zustande  erhöhter  Heizbar«^ 
keit  befindliche  Gehirn  zu  Zeiten  auf  eine  krankhafte 
Weise   functionirte^  in   der  Weise ^  dass  alsdann  so« 
malische  und  psychische  Erscheinungen,  insbesondere 
die   von   Griesinger^)   mit  Erfolg  als   ,,psychische 
Keflex-Actionen  "  betraditeten ,  auf  eine  Unterdrückung 
und  bestimmte  Abweichung  der  motorischen  Kraft  dior 
ses    Centralorgans    schliessen    lassen    durften.      Ohne 
dass  sich  ein  an  einen   bestimmten^  Typus  gebundener 
Wechsel  nachw^eisen  liess,  befand  sich  der  Kranke  bald 
in  einer  mehr  melanchohsch-deprimirten  ^  stillen,  sanf- 
ten Gemüthsstimroung  mit  deutlichem  Bewusstsein  der 
Krankheit,  bald  in  einem  Zustande .  der  Aufgeregtheit 
und  Unfreiheit,  w^elche  jedesmal   die  Versetzung  aiis 
der   Abtheilung  der  Recouvalescenten   in  die  Abt  hei- 
lung  fiir  Tobende  nothwendig  machte.     Patient  zeigte 
sich  alsdann  friedlich,  tückisch,  ^er  Umgebung  gefahr- 
lich; das  Gesicht  glühend,  der  Blick  scheu,  befangen, 
die  Augenbindehaut  injicirt  und  zu  entzündlichen  Zu-" 
ständen    geneigt,    Klagen    über   Kopfschmerz.     Ganz 
parallel  diesem  pathologischen  Gehirnzustande  erschie- 
nen   gleichzeitig    die    von    dem   motorischen   Rücken- 
marke   abhängigen    Bahnen    in    einem   Zustande   be- 
schränkter Innervation.     Nicht  blos  waren  die  Sphink-* 
teren    des    Afters    und   der   Blase   gelähipt,    so  dass 
Patient  ohne  alle  Rücksicht  die  Excremente  unter  sich 
gehen  liess,    es  zeugten  auch  alle  Körpcrbew^egungen 
von  unverkennbarer    Unsicherheit,     Schwankung  und 
Hast.    Mit  einem  Worte,    es  war  in  der  That  zeit- 
weise   ein    Zustand    des  Nervensystemes  vorhanden, 
der  sich  der  als  parälysic  gendrale  bekannten  Krank- 
lieitsform  mindestens  annäherte., 

Bieten  demnach  auch  die  Willensstörungcn  keine 


*)   Griesinger,  Roser's  und  Wunderliches  Archiv  für  phy- 
siolog.  Heilkunde  1843.    S.  76ff.  • 
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reelle  Stutze  für  die  Haltbarkeit  der  tnoral  insaniiy 
nach  der  Definition  Prichard's,  erscheint  es  ferner 
naturgemäss ,  dass  das  Gehirn  der  diese  Krankheits-^ 
form  repräsentirenden  Irren  entweder  nur  Glied  in  ei- 
ner grösseren  Kette  unter  denselben  Einflüssen  ge- 
störter, geschwächter  Organe  oder  der  Reflex  irgend 
eines  anderen  organischen  Leidens ,  eines  Herzfehlers, 
einer  Rückenmarkskrankhelt  u.  s.  w.  ist,  so  bleibt  doch 
immer  noch  eine  nicht  unbeträchtliche  Anzahl  von 
Fällen  übrig,  auf  welche  diese  Erfahrungsgesetze 
scheinbar  keine  Anwendung  finden.  Es  giebt  von 
der  Natur  so  stiefmütterlich  ausgestattete,  von  Ge- 
burt an  so  vollständig  verwahrloste,  primär  verlo- 
rene Individuen,  dass  selbst  die  günstigsten  Aussen- 
verhältnisse,  trefi^liche  Eltern,  sorgfältige  Erziehung, 
glückliche  Ehe  und  der  Schutz  veredelnder  geistiger 
und  religiöser  Bildung  jede  höhere  moralische  Bildung 
rein  unmöglich  machen.  Solche  unglückliche  Person« 
lichkeiten  sind,  der  Moralist  mag  noch  so  sehr  oppo- 
niren,  durch  ihren  Zeugungskeim  wahrhaft  prädesti- 
nirt,  dem  Laster  zu  verfallen  und  hierin  unterzuge- 
hen, ähnlich  wie  ein  mit  schwachen  Verstau deskräften 
begabter  Mensch  bestimmt  ist  ein  Dummkopf  zu  blei- 
ben, und  dürfte  er  sich  rühmen,  einen  zweiten  Aristo- 
teles zum  Lehrer  zu  haben.  Huren,  Spiel-,  Zucht - 
und  Arbeitshäuser,  die  Sammelplätze  der  Müssiggän- 
ger,  Taugenichtse  und  Landstreicher  von  Profession, 
bieten  zu  solcher  Beobachtung  hinreichendes  Material. 
Das  geübte  Auge  des  Irrenarztes  entdeckt  hier  wie 
so  häufig  ausserhalb  des  Irrenhauses  das  Product  der 
Seelenstörung,  während  der  beschränkte  Standpunkt 
des  geistlichen  Seelsorgers,  des  Pädagogen,  des  am 
todten  Buchstaben  verrotteter  Gesetze  haftenden  Rich- 
ters und  der  Polizei  nur  voii  tier  Ruchlosigkeit  und 
Zurechnungsfahigkeit  des  verstockten  Sünders  weiss. 
De»  eigentlichen  Kern  der  Krankheit  bildet  in  solchen 
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Fällen  der  mit  dem  Eniwickelungskeim  des  Indivi- 
duums gesetzte  gänzliche  Mangel  an  sittlicher  Kraft 
bei  mehr  oder  minder  klarem,  ja  vielleicht  bei  gar 
keinem  Bewusstsein  von  der  Existenz  dieses  Mangels. 
Als  Prognostiker  kann  hier  der  Arzt  nur  Unglücks- 
prophet sein,  in  therapeutischer  Hinsicht  sieht  sich 
derselbe  gänzlich  ausser  Wirksammkeit  gesetzt.  Der 
beschränkende  Zwang  der  Familie  oder  im  schlimm- 
sten Falle  die  strenge  Ordnung  einer  sogenannten  Bes- 
serungsanstalt tritt  palliativ  an  die  $lelie  ^ßr  Ivrztli- 
chcn  Behandlung. 

Schauen  wir  denn  schliesslich  nochmals  auf  den 
unsere  Untersuchung  charakterisireuden  Grundgedan- 
ken zurück^  so  ist  es  vor  allem  die  Ueberzeugung, 
dass  Prichard's  Definition  der  morn/ tVi^amVy  jeden- 
falls durchaus  als  unzulänglich  anzusehen  ist.  Diese 
Unzulänglichkeit  betrifft,  wie  wir  sahen,  einerseits  den 
psychologischen  Theil,  andererseits  aber,  und  dies  in 
noch  weit  höherem  Grade,  die  somatische  Basis  dieser 
Krankbeitsform.  Auf  diese  somatischen  Qrundbedin- 
guogen  eines  an  upd  für  sich  sehr  weitschichtigen 
Coliectivbegriffes  aufmerksam  zu  machen,  ist  ein  Haupt- 
jBweck  dieser  Blätter  gewesen.  Je  tiefer  die  ärztliche 
Untersuchung  vordringen,  je  einschneidender  die  Ana- 
lyse diese  Grundbedingungen  zu  enthüllen  im  Stande 
«ein  wird,  um  so  mehr  wird  der  Psychiater  vermögen, 
an  die  Stelle  eines  müssigen  Zuschauens  wirkliches 
Handeln  treten  9U  lassen.  Endlich  aber  dürfte  es  sich 
xeig^n,  dass  mancher  Fall,  den  wir  für  jetzt  freilich 
noch  als  idiopathisches,  als  primäres  Gehirnleiden  er- 
klären und  ebendesshalb  als  rettungslos  aufgeben  zu 
piyssen  meinen,  in  Walubeit  eine  findere,  günstigere 
Beiirtheiluog  verdient,  —  eine  Aussicht,  welche  allein 
schon  hinreichend  sein  sollte,  diesem  wichtigen  Ge- 
genstände allgemeinere  Theilnahme  zuzuwenden. 


Ueber 

Erblichkeit  der  Geisteskrankheiteo. 

Von 

Dr.  Hohnbaniii, 

Obermediciiialrath  zu  Hildburghausen. 


JBaillarger  theilte  der  königl.  Akademie  der  Hedi- 
cin  zu  Paris  statistische  Untersuchungen  über  die  Erb- 
lichkeit des  Wahnsinns  mit,  welche  einer  aus  deo 
Herren  Falret,  Mdlier  und  Roy er-Collard  be- 
stehenden Comniission  zur  Prüfung  übergeben  wurden. 
Letzterer  ist  Vf.  des  darüber  erstatteten  Berichts,  aus 
welchem  wir  hier,  wie  er  in  dem  Bulletin  de  VAca- 
demie  rot/ale  de  Mddecine  Tome  XII ,  Nr.  18.  30.  Joni 
1847  mitgetheilt  worden^  das  Wesentliche  im  Auszuge 
entnehmen. 

Baill arger  nimmt  sich  nicht  die  Mühe,  vreder 
durch  Gründe  noch  durch  Beobachtungen  den  Einilass 
der  Erblichkeit  auf  die  Eutstehung  der  Seelenstörun- 
gen zu  beweisen,  sondern  er  nimmt  diesen  als  ein 
ausgemachtes  und  unbestreitbares  Factum;  „aber", 
heisst  es,  „es  bleibt  noch  übrig,  diesen  Einfluss  in  sei- 
nen Einzelheiten  zu  erforschen,  zu  untersuchen,  in 
welchen  Verhältnissen  und  nach  welchen  Gesetzen  er 
sich  geltend  macht,  der  erbliche  Wahnsinn  ist  noch 
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mit  dem  nicht  erblichen  in  Hindicht  auf  das  Alter,  in 
dem  er  erscheint^  auf  seine  Dauer  und  auf  seinen  Aus- 
gang za  vergleichen.  Ich  beschränke  mich  unler  so 
vielen  Fragen  indessen  nur  auf  folgende: 

1)  Ist;  unter  iibrigens  gleichen  Umständen ,  der 
Wahnsinn  der  Mutter  häufiger  erblich  als  der  des 
Vaters? 

3)  Wird  beim  erblichen  Wahnsinn  die  Krankheit 
von  der  Mutter  auf  eine  grossere  Zahl  von  Rindern 
übertragen,  als  vom  Vater? 

3)  Vererbt  sich  der  Wahnsinn  häuflger  von  der 
Mutter  auf  die  Töchter  und  vom  Vater  auf  die  Söhne?" 

Schon   die   Ueberschrift  zeigt;    dass  Baillarger 
die  Antwort  auf  diese  Fragen  in   der  Statistik  oder 
besser  gesagt  ^  in  Zahlen  gesucht  hat.     Der  Beobach- 
tungcn^  die  er  gesammelt  und  seiner  Arbeit  beigefugt 
hat,  sind  ^600,  aber  um   seinen   Schlüssen  mehr  Ge- 
wicht zu  geben^  theilt  er  diese  Beobachtungen  in  drei 
Rubriken.      Die    erste    derselben    begreift  440  Fälle^ 
in  welchen  der  Vater  oder  die  Mutter  eines  Geistes- 
kranken  selbst  geiateskrank  waren.     In    der  zweiten 
Rubrik,  welche  nur  13  Fälle  einschliesst,  befanden  sich 
Geisteskranke  unter  den  Brüdern  oder  Schwestern  der 
Kranken^  und  zugleich  unter  ihren  Seiten  verwandten. 
Pie  14?  Fälle  der  dritten  Rubrik  endlich  beziehen  sich 
auf  Kranke,  deren  Seitenverwandte  allein  an  Geistes- 
störung gelitten  hatten. 

Baillarger  stellt  alle  Facta,  die  der  letzteren 
Rubrik  angehören,  ausser  Rechnung,  obschon  bei  den 
meisten  Fällen  der  erbliche  Eipfluss  unverkennbar  war. 
Er  will  dabei  allen  Zweifeln  begegnen  und  beschränkt 
sich  folglich  nur  auf  Reobachtungen ,  die  dem  wenig- 
sten Widerspruch  unterworfen  sind. 

Hier  nun  die  Resultate,  welche  Baillarger  er-« 
halten  hat: 
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Erste  Frage.  -^  Ist,  unter  übrigeiis  gleicben  UnH 
ständen,  der  Wahnsinn  der  Mutter  h&ofiger  erblich, 
als  der  des  Vaters  f 

Unter  453  Irren,  welche  die  Krankheit  in  direk- 
ter Linie  erblich  überkommen  hatten,  vererbte  sie: 
S7i  mal  von  der  Mutt^er; 
182  mal  vom  Vater. 
Der  Wahnsinn  der  Mutter  ist  also  häufiger  erblich, 
als    der    des    Vaters,    nämlich    im  Verbaltniss  eines 
Drittbeils. 

Zweite  Frage.  —  Wird  beim  erblichen  Wahnsinn 
die  Krankheit  von  der  Mutter  auf  eine  grössere  Zahl 
von  Kindern  libertragen,  als  vom  Vater? 

Bei  271  Familien,  wo  sich  der  Wahnsinn  von  der 
Mutter  vererbte,  trat   die  Krankheit  zu  der  Zeit,  wo 
die  Beobachtungen  aufgenommen  wurden,  hervor: 
203  mal  bei  einem  Kinde; 
62  mal  bei  zwei  Kindern; 
5  mal  bei  drei  Kindern; 
1  mal  bei  vier  Kindern. 
346   Kinder    ererbten   daher  den  Wahnsinn  von  der 
Mutter,  und  bei  70  von  271  wurde  die  Krankheit  zu 
gleicher  Zeit  bei   mehreren  Kindern  beobachtet,  d.  h. 
in  mehr  als  dem  vierten  Theil  der  Falle. 

Dagegen  wurden  von  182  Familien,  bei  denen  der 
Wahnsinn  nicht  von  der  Mutter,  sondern  von  dem 
Vater  sich  übertrug,  nur  30  mal  mehrere  Kinder  zu 
gleicher  Zeit  von  der  Krankheit  befallen,  d.  h.  nur  der 
sechste  Theil  der  Fälle. 

Drifte  Frage.  —  Vererbt  sieh  der  Wahnsinn 
häufiger  von  der  Mutter  auf  die  Tochter  und  vom  Va- 
ter auf  die  Sdhne? 

Unter  346  Fällen,  in  denen  die  Mutter  geistes- 
krank war,  fand  man  197  Töchter  und  140  Sohne, 
demnach  eine  Differenz  von  48,  oder  von  dem  vierten 
Theile. 
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Dagegen  firnden  sich  in  S15  Falten^  in  denen  der 
Vater  geisteskrank  war^  itS  S5hne  und  67  Tdchter; 
demnach  eine  Differenz  ven  41^  oder  einem  Dritthelle« 

Baill arger  gedenkt  hier  eines  bemerkenswert 
then>  Factums^  das  er  in  Zahlen  ausdrückt,  nämlich 
des  Factums,  dass  die  Söhne  ohngefahr  eben  so  oft 
den  Wahnsinn  von  dem  Vater  als  von  der  Mutter, 
die  Töchter  dagegen  wenigstens  zweimal  häufiger  von 
der  Mutter  als  vom  Vater  überkommen. 

Endlich  mrft  Baillarger  die  Frage  aufj;  welche 
praktische  Folgerungen  man  aus  diesen  Thatsachen, 
namentlich  hinsichtlich  der  Prognose  für  das  künftige 
Schicksal  solcher  Kinder,  deren  Eltern  wahnsinnig 
sind,  ziehen  könne^  und  er  schliesst  seine  Abhandlun- 
gen mit  folgenden  Bemerkungen: 

1)  Die  Geisteskraiiklieit  der  Mutter  ist,  was  Erb- 
lichkeit betrifft,  wichtiger  als  die  des  Vaters,  nicht 
allein  weil  sie  häufiger  ist,  sondern  weil  sie  sich  auf 
eine  grössere  Zahl  von  Kindern  überträgt. 

S)  Eine  Uebertragung  der  Geisteskranklieit  von 
der  Mutter  ist  mehr  für  die  Töchter  als  für  die  Söhne, 
dagegen  vom  Vater  mehr  für  die  Söhne,  als  für  die 
Töchter  zu  fürchten. 

3)  Die  Uebertragung  der  Geisteskrankheit  der 
Mutter  ist  für  die  Söhne  nicht  mehr  zu  fürchten,  als 
die  des  Vaters;  die  des  letzteren  ist  im  Gegentheil 
mehr  zu  fürchten  für  die  Töchter^}.    Uebrigens  will 


^)  Beide  Sätze  scheinen  sich  jsu  widersprechen,  und  ich  habe 
daher  den  Vf.  um  Aufklärung  gebeten,  die  er  mir  denn  auch 
in  folgender  Anmerkung  gegeben  hat,  aus  welcher  sich  er- 
giebt,  dass  jener  Widerspruch  nur  sdieinbar  ist: 

„Man  nehme  zwei  Familien  A,  und  B. ,  welche  eine  glei- 
che Zahl  von  Kindern  haben,  eben  so  viel  Söhne  als  Töchter. 

In  der  Familie  A.  ist  die  Mutter  geisteskrank. 

In  der  Familie  JB.  ist  es  der  Vater. 
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Bai U arger  diese  Folgerungen  nicht  als  Aphorismen 
angesehen  wissen,  er  verhehlt  sich  vielmehr  selbst 
nicht,  dass  seine  Beobadituugen  noch  ungenügend  sind 
und  betrachtet  sie  nur  als  die  ersten  Elemente  einer 
Arbeit,  die  weiter  fortgesetzt  werden  müssen. 

Der  Gegenstandi  den  hier  Baillarger  zur  Spra- 
che bringt,  ist  jedenfalls  von  grosser  Wichtigkeit. 
Nicht  allein  die  Pathologie  der  Geisteskrankheiten  ist 
bei  dergleichen  Untersuchungen  interessirt^  sondern 
auch  die  Pathologie  überhaupt,  die  Diätetik  und  vor 
Allem  das  Gebiet  der  Heilkunde,  das  allen  anderen 
zur  Stütze  dient,  das  allen  ihr  Licht  verleiht  und  ohne 
das  es  keine  roedicinische  Wissenschaft  gicbt,  ich 
meine  die  Physiologie.  Schon  das  Wort :  Erblichkeit, 
auf  die  Phänomene  der  Organisation  bezogen,  erweckt 
in  dem  Geiste  die  erhabensten  und  anziehendsten  Ideen. 
Es  ruft  uns  gleichsam  unwillkührlich  die  neuesten  und 
grössten  Entdeckungen  Deutschlands  und  Frankreichs 
über   die  Mysterien  der  Geschlechtsverrichtungen  ins 


Nun  geschieht  es,  dass  in  der  Familie 

CS  Mädchen  und  \ 

A.  (wo  die  Mutter  geisteskrank)   <2  Söhne  geisteskrank  ]5 

(     w< 


B.  (wo  der  Vater  geisteskrank) 


'erden.  j 

(2  Söhne,  und  \ 

xl  Tochter  geisteskrank]  i 
(     werden  j 


Folgerungen : 

1)  Die  Geisteskrankheit  vererbt  sich  häufiger  von  der  Mot- 
ter (5  gegen  3). 

2)  Häufiger  von  der  Mutter  auf  die  Töchter  als  auf  die  Söhne 
(3  gegen  2). 

3)  Häufiger  vom  Vater   auf  die  Söline  als  auf  die  Töchter 
(2  gegen  1). 

4)  Die  Söhne   bekommen  die  Geisteskrankheit  ohngeflUkr  so 
häufig  vom  Vater  als  von  der  Mutter  (1  gegen  1). 

5)  Die  Töchter  bekommen   die  Krankheit  viel  hftufiger  yon 
der  Mutter  als  vom  Vater  (3  gegen  1). 

Die  beiden  letzteren  Folgerungen  enthalten  nichts,   was  nit 
den  3  ersteren  im  Widerspruch  stände. 
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Getlächtuiss.  Die  Frtfge  über  die  Erblichkeit  derGei« 
steskraiikheiten  ist  endlich  hochwichtig  für  die  Philo- 
sophie, ich  wtinschte  sagen  zu  können,  auch  f&r  die 
Administration,  oder  doch  wenigstens  für  diejenigen, 
die  sich-  ernstlich  und  in  uneigenn&tziger  Absicht  mit 
den  Mitteln  beschäftigen^  die  socialen  Zust&nde  der 
Staaten  zu  verbessern. 

So  sehr  nun  auch  die  Wahl  des  Stoffes  beiBail- 
1  arger' 8  Arbeit  belobt  zu  worden  verdient,  so  erlaube 
ich  mir  doch,  gegen  die  Methode,  deren  er  sich  dabei 
bedient  hat,  einige  Ausstellungen  zu  machen,  Ausstel- 
lungen, auf  die  er  selbst  vorbereitet  ist ;  denn  er  spricht 
es  ja  selbst  aus,  dass  seine  Untersuchungen  ungenü* 
gend  sind  und  noch  der  Ergänzung  bedCirfen«  An  die^ 
ser  Ünvollkommenheit  trägt  aber,  meiner  Meinung  zu* 
folge,  die  statistische  Methode  die  Schuld.  Die  Sta- 
tistik, aus  der  man  falschlicher  Weise  eine  Wissen- 
schaft machen  wollte,  ist  in  den  Augen  Vieler,  unter 
allen  Methoden  der  wissenschaftlichen  Forschung,  die 
positivste  und  sicherste.  Man  hat  Das,  was  man 
Facta  nennt,  in  den  neueren  Zeiten  so  missbraucht, 
daäs  man  dabei  fast  bis  zur  Idolatrie  gegangen  ist. 
Zahlen  sind  für  manche,  selbst  ausgezeichnete  Män- 
ner unwidersprechliche  Zeugen  der  Wahrheit.  Aber, 
man  täusche  sich  nidit,  in  den  Wissenschaften  wie 
überall  haben  die  Zahlen,  gleich  den  Worten,  nur  ei- 
nen repräsentativen  Werth ;  die  Statistik,  die  sie  ver- 
eint und  in  Bewegung  setzt,  ist  an  und  für  sich  nur 
blind,  sie  macht  keine  Schlüsse  (eUe  ne  raisonnepa8)\ 
um  zur  Wahrheit  zu  gelangen,  die  sie  uns  verheisst, 
müssen  wir  vor  Allem  jene  Draperie  durchbrechen, 
und  durch  die  Zeichen,  welche  uns  die  Gegenstände 
repräsent iren,  hindurch-,  gerade  zu  diesen  selbst  vor- 
dringen. 

Ich  werde  es  versuchen,  auf  diese  Weise  die  sta- 
tistisehen  Unierstichungen  Baillarger's  über  die  Erb- 
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lidikeit  der  Geisteskrankheiten  zu  pr&fen.  Ich  werde 
das  Ungewisse  und  Lückenhafte  darin  seigen  und  zu- 
gleich auf  Das  hinweisen,  was  nech  zn  thun  übrig  ist 

Im  AUgemeiiieB  betrachtet  ist  die  Erblichkeit  ein 
80  consCantes  und  bekanntes  Factum,  4as8  es  über- 
iliissig  sein  würde ,  hier  noch  Beweise  dafür  beibrin- 
gen SU  wollen.  Vater  und  Mutter  zeugen  nicht  allein 
ihr  Kind,  sondern  sie  repreducireu  sich,  wie  man  dies 
iaglich  ausspricht,  in  ihm.  Das  Neugeborene  ist  die 
Fortsetzung,  die  Verliüigerung  derjenigen,  die  ihm  das 
Leben  gegeben  haben  ^  es  zeigt  mehr  oder  weniger 
die  besonderen  Eigenschaften,  die  sie  auszeichnen, 
wenn  auch  diese  Eigensdiaften  rein  persönlich  sini 
und  keinen  wesentlichen  Theil  des  Charakters  der 
Gattung  ausmachen,  der  sie  angehören.  Es  gehören 
unter  diese  Kategorie  sowohl  geistige  und  moralische, 
als  rein  physische  Eigenschaften.  Die  Eltern  verer- 
ben auf  ihre  Kinder  die  Gaben  oder  Mängel  ihres  Gei- 
stes, ihre  besonderen  Anlagen,  ihre  Bizarrerieen  wie 
ihre  besonderen  Cliarakterziige. 

Aus  gleichem  Grunde  wiederholen  sich  auch  ge- 
wisse Krankheiten  durch  mehrere  Generationen,  und 
es  kann  sich  auch  nicht  anders  verhalten.  Was  heisst 
eine  Krankheit  in  dem  vorliegenden  Falle?  es  ist  nicht 
etwas,  was  uns  lunzugefugt  wird  und  materiell  von 
dem  einen  auf  diea  andern  übergehen  kann.  Unsere 
Krankheit  sind  wir;  es  giebt,  im  eigentlichen  Sinne^ 
keine  Krankheit,  senden  nur  einen  kranken ,  d.  h.  un- 
sem  auf  eine  oder  die  andere  Weise  modificirten  Kör- 
per« Was  dann  erblich  ist^  ist,  mit  Aosuahufte  der 
contagiösen  Affeciionen,  eine  Anlage  zur  Krankheit, 
es  sind  nicht  die  Krankheiten  selbst.  Aber  die  An- 
lage zu  einer  Krankheit  ist  nichts  anderes,  als  eine 
besondere  organische  Bedingung,  die  entweder  auf  der 
gesammten  Gesundheit,  der  Constitution,  dem  Tempe- 
ramentj  oder  auf  Dem  beruht,  wsjs  wir  Idiosynkrasie 
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nennen ,  oder  mit  anderen  Werten  ^  eine  oder  die  an- 
dere Textur  eine«  Organa,  eine  oder  die  andere  Con* 
stfuctiMi  einea  Afpparaiea,  oder  eine  oder  die  andere 
Art  von  Thatigkeit  der  Sensibilität  oder  des  nervösen 
Einflusste. 

Unter  so  vielen  und  taglich  neu  vor  nneeren 
Angen  sieh  ergebenden  Factis,  kann  man  sich  da  noch 
«her  das  h&nfige  Vorkeanien  erblicher  Geisteskrank- 
heiten wundern?  Indessen  werde  ich  mich  hier  we- 
der auf  Autoritäten  noch  auf  ein  dahin  einschlagendes 
Factem  berufen,  obsdion  ich  eine  bedeutende  Menge 
von  Beobaditungen  vor  mir  habe,  die  in  einem  Zeit- 
Taum  von  SO  Jahren,  unter  der  Direction  mMaes  Vit« 
ters,  in  Charenten  gesammelt  Worden  sind,  und  aus- 
serdem noch  eine  sehr  wohlgerathene  und  interessante 
Arbeit  des  Dr.  Ramen,  welche  den  Titel  hat:  Note 
ffoar  9ertnr  ä  FelMogie^  des  mtdadies  tneniales^  und 
aus  der  ich  manches  Wichtige  für  m^nen  Zweck 
entnehmen  kdnnte. 

Aber  das  Factum  der  Erblichkeit  der  Geistes- 
krankheiten als  unzweifelhaft  vorausgesetzt,  darf  man 
annehmen,  dasa  die  Statistik  lüer  das  Rechte  treffen 
werde,  wenn  sie  diese  zahlreichen  Fälle  von  erblicher 
Qeisteskranfcheit  ihrer  Zahlenrechnuog  unterwirft?  ist 
sie  eicher,  ntdit  in  Irrthum  zu  verfallen?  Wir  wer^ 
den  sehen,  welche  Schwierigkeiten  sich  hier  dem  Be- 
ebechter  entgegenstellen« 

Vor  Allem  diQ  Frage:  was  ist  Geisteskrankheit 
mit  Rucksicht  auf  Erblichkeit?  Ich  weiss  wohl,  dass 
ein  Wahnsinniger  ein  Wahnsinniger  ist;  ich  glaube 
nichts  dass  ich  mich  täuschen  werde.,  wenn  ich  ilm 
vor  mir  habe,  obgleich  wir  alle  wissen,  welche  Strei- 
tigkeiten sich  oft  vor  den  Gerichtshöfen  einem  Men- 
achen  gegenüber  erbeben  können,  den  die  Einen  naeh 
Bicetre  schicken,  die  Anderen  «um  Schaffet  verdam- 
men  wellen«    Aber  ich  nehme  an,  da^s  man  bei  Dem, 
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d«n  man  untersucht^  die  Geist eskranklieit  deutlich  er- 
kenne, was  freilich  nicht  iramer  so  ist,  wenn  man  den 
Geisteszustand  eines  Menschen  untersuchen  soll,  den 
man  nicht  gekannt  hat.  Wo  ist  die  richtige  Gränze, 
welche  die  Geisteskrankheit  von  der  gesunden  Ver- 
nunft trennt?  Ein  Mensch  ist  sein  ganzes  Leben  hin- 
durch von  der  Lungensucht  bedroht  gewesen,  bat  sie 
aber  nicht  bekommen ;  sein  Sohn  aber  unterliegt  die- 
ser Krankheit^  ist  nun  bei  dem  Letzteren  dieLuDgen- 
sucht  erblich  oder  nicht?  Ein  Mensch  hat  sich  im- 
mer durch  die  sonderbarsten  Neigungen ,  durch  die 
bizarrsten  Ideen  ausgezeichnet,  ist  aber  nicht  geistes- 
krank geworden ;  sein  Sohn  verfallt  notorisch  in  Wahn- 
sinn: ist  nun  der  letztere  erblich  oder  nicht?  Wie 
viele  solcher  Fälle  giebt  es !  wie  unendlich  viele  und 
unbegreifliche  Schattirungen !  Wie  Viele  giebt  es,  die 
niemals  wieder  aus  Charenton  herauskommen  würden, 
wenn  sie  einmal  das  Unglück  gehabt  hätten,  hinein- 
zukommen !  wie  Viele  dagegen  bringen  dort  ihre  ganze 
Lebenszeit  zu,  die  ruhig  in  der  Welt  leben  koonteo, 
zwar  den  Kopf  voll  Träume,  aber  sehr  wenig  von  de- 
nen verschieden,  die  auch  viele  Andere  ausserhalb 
Charenton  haben! 

Noch  eine  andere  Veranlassung  zum  Irrtbum  ver- 
dient hier  in  Betracht  gezogen  zu  werden.  Es  ist 
nicht  blos  die  eigentlich  sogenannte  SeelenstÖrong^ 
welche  diese  Krankheit  erblich  erzeugen  kann.  Auch 
Gehirnverletzungen  aller  Art,  nervöse  Affectionen,  de- 
ren  Sitz  und  Wesen  wir  noch  wenig  kennen,  manche 
Krankheiten  der  Sinnesorgane  haben  denselben  Bin- 
flnss.  Namentlieh  muss  ich  mich  hier  auf  die  Epile- 
psie berufen.  Welche  Krankheit  hat  mehr  Verwandt- 
schaft mit  Geisteskrankheit,  als  sie,  und  welche  Krank- 
heit ist  so  häufig  erblich?  Bekannt  ist  Hoffmann's 
Aus€rpruch:  ^yNeque  est  ullus  morbus  magis  gentUiüm 
et  qui  tarn  facile  a  pttrentibus  in  lUeros  devolvitur, 
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qtmm  epilepsiaJ^  Esquirol^  Georget,  Bouch^t 
und  Cazauvieilh,  Beau  au  der  Sapelriere  (1833)^ 
Piorry  und  viele  Andere  haben  dieselbe  Ansicht^  er- 
zählen Facta  und  geben  Listen  und  Zahlen.  Was 
aber  von  der  Epilepsie  giU^  gilt  auch  von  der  Hyste- 
rie, von  der  Hypochondrie  und  von  dem  Zustande,  den 
man  mit  dem  Namen  eines  excessiven  nervösen  Tem- 
peraments belegt.  Bben  so  hat  man  auch  häufig  ei- 
nen Rapport  zwischen  Geisteskranken  und  Taubstum- 
men oder  Blindgebornen  beobachtet.  Dies  ist  leicht 
zu  erklären,  denn  alle  diese  Krankheiten  hängen  in 
den  meisten  Fällen  von  einer  Störung  im  Gehirn  ab; 
ja  ich  gehe  noch  weiter,  indem  ich  sage,  dass  selbst 
die  Apoplexie  und  eine  habituelle  Disposition  zu  Con- 
gestionen  nach  dem  Gehirn,  indem  sie  sich  von  den 
Eltern  auf  die  Kinder  fortpflanzen,  bei  diesen  letz- 
teren sehr  wohl  ein  Grund  der  Vererbung  der  Geistes- 
störungen werden  können ;  die  letzteren  sind  dann  nur 
das  Resultat,  die  Folge  der  originären  Disposition,  die 
das  Kind  geerbt  hat;,  nur  zufällige  Umstände  haben 
bei  ihm  zu  Stande  gebracht,  was  die  Natur  begon- 
nen hatte.  Eine  zufällige  Krankheit,  eine  heftige  Ge- 
niiithsbewegung,  eine  Veränderung  des  Klima's  haben 
bei  ihm  den  Anfall  der  Geisteskrankheit  zum  Aus- 
bruch gebracht;  dieselben  Ursachen  hätten  es  auch 
schon  bei  dem  Vater  thun  können.  Endlich  muss  ich 
auch  noch  an  gewisse  Krankheiten  erinnern,  die  nicht 
an  einen  besondern  Zustand  des  Gehirns  geknüpft  zu 
^sein  scheinen  und  dennoch,  sei  es  nun  direct,  oder 
durch  erbliche  Uebertragung,  complete  Geisteskrank- 
heiten nach  sich  ziehen;  so  z.  B.  das  Pellagra,  diese 
seltsaine  und  furchtbare  Krankheit,  die  fast  immer  bei 
den  Nachfolgenden  Generationen  die  Art  von  Wahn- 
sin«  erzeugt,  welche  man  fölie  petlagreuse  nennt.  Ja, 
unsere  Irrenärzte  wissen  gar  wohl,  wie  häufig  bei  me- 
lancholischen  Irren  mit  Hang  zum  Selbstmord  zahl- 
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reioho  Geschwüre  am  Krummdarm^  besonders  aber  an 
der  Valvula  Ueo-'Ci^iea  vorkommen.  Wer  kann  sagen, 
ob  nicht  da  ein<^  Von  den  Seitenwegen  vorhanden  ist, 
von  denen  sich  die  Geistesstörung  von  den  filtern  aof 
die  Kinder  vererbt? 

Handelte  es  sich  um  eine  vollständige  Arbeit  über 
diesen  Gegenstand,  so  könnte  oder  roüsste  man  auch 
die  Ansicht  Baillou's,  Astruc's  nnd  Ant.  Por- 
tal's  über  die  Umwandlungen  hierher  ziehen,  welche 
gewisse  Krankheiten  erleiden^  wenn  sie  sich  von  Ge- 
neration zu  Generation  fortpflanzen.  Die  Skrofeln,  die 
tuberculöse  Lungensucht:  sind  sie  nicht  mehr  oder 
weniger  entfernte  Sprösslinge  der  Lusiseuche?  und 
wenn  dem  so  ist,  kann  man  nicht  ankiehmen,  dass  eine 
Geistesstörung,  die  aus  einem  skrofulösen  Leiden  des 
Gehirns  ihren  Ursprung  nimmt,  die  Folge  einer  syphi- 
litischen AiTection  sei,  die  lange  Zeit  in  einer  Fanulie 
einheimisch,  jetzt  zwar  nicht  durch  Contagium,  wohl 
aber  durch  Erbschaft  übergeht? 

Doch  ich  verweile  hier  nicht,  länger  bei  diesem 
Gegenstand.;  es  wür4e  ein  Buch  nöthig  sein^  wölke 
idi  alle  analogen  Fälle  aufführen;,  wekhe  Irrenheilkunde 
und  Physiologie  hier  mit  in  liechnnng  bringen  müssen, 
Fälle,  vor  denen  aber  die  Statistik  ihre  Augen  sehtbeast. 
Aiögen  Sie  nach  den  wenigen  Bemerkungen,  die  ich 
mir  so  eben  erlaubt  habe,  nun  selbst  über  die  Trene 
der  Resultate  urtfaeilen,  wie  man  sie  aus  Familiennach- 
cichten  gezogen  hat  und  wie  ^e  den  statistischen  Ta- 
bellen zur  Gruikdlage  dienen.  loh  hahe  Gelegenheit 
gehabt, «einen  Mann,  dessen  Aleinung  Gewicht  in  Sa- 
chen der  IrrenheilkundQ  hat,  d«ii  Dr»  Calmeil,  Irren- 
jirzt  in  Charenton,  über  diesen  Gegenstand  zu  befrar- 
gen.  Vernehmen  Siß  seine  Antwort :  „Seit  15  Jahren 
habe  ich  grosse  Sorgfalt  darauf  verwendet,  Erkundi- 
gungen bei  den  Familien  einzuziehen,  die  verwandle 
Irre   n^ch    Charenton    brachten.      Ich  riahtete  neiae 
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ganze  Aufmerksamkeit  auf  den  Gegenstand  der  Erb- 
lichkeit^ ich  ging  bei  meinen  Fragen  in  das  geringste 
Detail  und  machte  mir  besondere  Notamina  über  AI-. 
\eSy  was  einiges  Licht  auf  diese  wichtige  Sache  wer- 
fen konnte.  Als  ich  sechs  Monate^  ja  ein  Jahr  und 
«larüber  fortgefahren  war,  au  beobachten,  zu  frageq 
und  die  Richtigkeit  der  Angaben,  die  ich  eingezogen, 
hatte,  zu  prüfen,  fand  ich,  in  8  gegen  10  Fällen,  dass 
ich  getäuscht  worden  w^ar.  Die  Einen  wussten  nichts 
zu  antworten  oder  hatten  mich  nicht  verstanden;  die 
Anderen  hatten  mich  wissentlich  oder  ohne  Absicht 
getäuscht  oder  die  Sache  verdreht.  Alle  Jahre  musste 
ich  meine  Arbeit  verwerfen  und  wieder  von  vorn  an- 
fangen.   Jetst  habe  ich  sie  liegen  lassen." 

Dazu  müssen  wir  aber  noch  fügen,  dass  eine  grosse 
Zahl  von  Fällen  erblicher  Geisteskrankheiten  sich  un« 
serer  Beobachtung  entziehen,  weil  der  Tod  vor  der 
Zeit  eintritt  und  es  nicht  zu  ihrer  Entwickelung  kom- 
men lässt. 

Es  ist  bekannt,  dass  erbliche  Krankheiten  zuwei- 
len in  einer  Folge  von  Generationen  einer  und  dersel- 
ben Familie  in  demselben  Lebensalter  auftreten.  So 
erinnere  ich  mich  im  Hotel -Dieu,  auf  Dupuytren' s 
Abtheilung,  einen  Menschen  in  den  Fünfzigern  an  einem 
Katarakt  auf  beiden  Augen  leiden  gesehen  zu  haben, 
dessen  Vater  und  Grossvater  in  demselben  Alter  von 
dem  gleichen  Uebel  befallen  worden  waren.  In  ande- 
ren Fällen  dagegen  zeigt  sich  der  Einfluss  der  Erb- 
lichkeit in  verschiedenen  Lebensaltern«  Lassen  wir 
nun  den  Vater  eines  Irren  noch  jung  sterben,  so  wird 
man  annehmen  müssen,  er  habe  kein  Zeichen  von  Gei- 
steskrankheit verrathen;  so  kann  aber  ein  Fall  von 
wirklicher  Erblichkeit  aus  den  statistischen  Untersu- 
chungen ausgeschlossen  bleiben.  Wirft  man  mir  da- 
gegen ein,  dergleichen  Fälle  könne  man  wohl  bei  Seite 
liegen  lassen,   dergleichen   Lucken   seien   nicht  allein 
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unvermeidlich^  sondern  absichtlich,  man  habe  sich  nur 
an  bekannte  und  unzweifelhafte  Fälle  zu  halten;  so 
entgegne  ich  meines  Theils,  dass  eben  da  das  Unge- 
nügende der  Statistik  liege.  Will  man,  mit  Hülfe  all- 
gemeiner Beobachtungen^  die  relativie  Häufigkeit  ge- 
wisser Facta  ermitteln,  so  machen  einige  vergessene 
oder  nicht  beachtete  Fälle  wenig  aus;  die  Wahrheit 
in  ihrer  Allgemeinheit  bleibt  desswegen  nicht  weniger 
wahr;  wenn  es  sich  aber  um  Wahrheiten  im  Detail, 
die  gewissermassen  absolut  sind,  handelt,  wenn  man, 
gestützt  auf  die  unbeugsame  Autorität  von  Zahlen, 
Resultate,  bei  denen  es  sich  um  Drittheile,  Viertheile, 
Sechstheile,  und  nöthigenfalls  Zwanzig^  und  Hundert- 
theile  handelt,  ziehen  will,  dann  können  begreiflicher- 
weise die  ausgelassenen  Fälle,  wenn  sie  gleichartig 
sind,  die  durch  den  Calcul  gefundenen  Resultate  gänz- 
lich umändern,  ^aiilarger  lässt  absichtlich  und  mit 
Recht  die  zon  ihm  a^weifelhaft  genannten  Fälle  unbe- 
rücksichtigt; aber  vielleicht  verletzt  er  dadurch,  ohne 
Wissen  und  Willen,  doch  die  Wahrheit.  Er  ist  aber 
nicht,  den  ich  hier  tadle,  sondern  die  Statistik.  Facta, 
so  zusammengesetzt,  wie  die  des  lebenden  Organis- 
mus, Facta  mit  doppeltem  und  dreifachem  Gesicht,  so 
zusammen  verwebt  und  complicirt,  lassen  sich  nicht 
handhaben  und  gruppir«n,  wie  die  Einheiten;  wenn 
man  sie  zusammenbringt,  so  verbinden  sie  sich  nicht, 
gleich  todten  Elementen,  dur4^h  einfache  Addition,  son- 
dern durch  Multiplication;  sie  verbinden  sich  unter 
sich  zu  einer  anderen  Art  von  Organismus.  So  lange 
man  demnach  dergleichen  kitzliche  Fragen  mittelst 
Zahlen  beantworten  will,  wird  man  nur  die  Jllasse  des 
empirischen  Wissens,  das  ohnehin  unsere  Medicin  zu 
überfluten  droht,  auf  eine  unfruchtbare  Weise  ver- 
mehren ;  denn  die  Statistik  ist  und  kann  nichts  Ande- 
res sein,  als  ein  vervollkommnetes  V^erfahren  des  Em- 
pirismus.   Wollen  wir  dagegen  diese  grosse  und  schöne 
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Frage  über  die  Erblichkeit  ia  das  Gebiet  der  wahrea 
Wissenschaft  einfuhren,  so  unterwerfen  wir  sie  dem 
vernünftigen  Urtheil ;  behandeln  wir  sie  mit  Geist,  dann 
hier,  wie  immer,  tödtet  der  Buchstabe,  und  nur  der 
Geist  macht  lebendig. 

Ich  komme  jetzt  zu  den  speciellen  Fragen,  mit 
welchen  sich  Baillarger  am  Ende  seiner  Arbeit  be- 
schäftigt, nämlich:  über  den  besonderen  Einfluss,  den 
der  Vater  oder  die  Mutler  in  Hinsicht  auf  Erblichkeit 
der  Geisteskrankheiten  auf  die  Kinder  des  einen  oder 
des  anderen  Gesclileclits  haben.  Es  ist  dies  die  sel- 
tenste und  neueste  Partie  der  Abhandlung,  und  zu- 
gleich die,  welche  das  meiste  Interesse  in  physiologi- 
scher Beziehung  gewährt;  denn  es  verbirgt  sich  hier 
unter  der  Frage  über  die  Erblichneit  der  Geisteskrank- 
heiten, mehr  oder  weniger  deutlich,  die  über  die  Erb- 
lichkeit überhaupt. 

Die  Wissenschaft  mocht  gerne  hier  alle  Facta 
aufführen  und  discutiren,  in  deren  Besitz  sie  bereits 
ist,  und  welche  von  der  Art  sind,  um  wenigstens  die 
Lösung  der  Aufgabe  vorzubereiten.  Die  zahlreichen 
Beobachtungen  und  Erfahrungen,  die  an  Thieren  ge- 
macht worden  sind,  obwohl  sie  nicht  immer  einen 
Schluss  auf  das  menschliche  Geschlecht  zulassen,  wür- 
den uns  vielleicht  doch  mehr  Licht  verschaffen,  als 
die  ungewissen  Zahlen« 

Ausgemacht  ist  es,  dass  Vater  und  Mutter  sich 
gegenseitig  mehr  oder  weniger  in  ihren  Kindern  re- 
präsentiren.  Jede  Zeugung  ist  in  der  That  nur  eine 
Vervielfältigung  in  Folge  des  Zusammentritts  zweier 
Auf  einander  wirkender  Factoren.  Das  Product,  das 
daraus  hervorgeht,  setzt  sich  aus  der  Verbindung  des 
einen  mit  dem  andern  zusammen  und  ist  folglich  ei- 
ner bestimmten  Form  unterworfen,  in  der  sich  die 
componirenden  Kräfte  wiederholen,  die  es  ins  Dasein 
gerufen  haben;  und  zwar  dergestalt,  dass  nothwendi- 
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gerweise  jedem  Menschen,  der  geboren  wird,  das  ge- 
meinschaftliche Gepräge  der  universellen  Natur  unter 
nien8chli<^er  Form,  daä  Merkmal  seines  individuellen 
Ursprungs  aufgedrückt  ist. 

Dies  ist  noch  nicht  Alles.  Obwohl  Vater  und 
Mutter  gleichen  Theil  an  der  Zeugung  nehmen  und 
sich  natiirlich  beide  in  ihrer  Frucht  reproduciren  müs- 
sen, so  ist  doch  ihr  Antheil  nicht  der  gleiche.  Er  ist 
nicht  allein  verschieden,  sondern  auch  grösser  oder 
geringer  in  jedem  besonderen  Fall,  und  mehr  oder  we- 
niger ausgeprägt  in  dem  Product  des  Zeugungsactes. 

Sollte  es  denn  nun  unmöglich  sein  anzugeben,  in 
welchen  Fällen  die  eine  von  den  beiden  zeugenden 
Kräften  mehr  wirkt,  als  die  andere,  wenn  auch  nicht 
gewisse  Eigenschaften  mehr  von  dem  Vater  als  von 
der  Mutter  unter  bestimmten  Umständen  übergingen? 
Gewiss  sind  die  beobachteten  Thatsachen  nicht  Sache 
des  Zufalls;  sie  hängen  von  Bedingungen  ab^  die  un- 
ter Gesetzen  stehen,  und  diese  Gesetze,  diese  Bedin- 
gungen können  aufgefunden  werden.  So  ist  es  denn 
natürlich,  ja  vernünftig,  dass  man  sie  aufsuche.  Ari- 
i^toteles  und  Galen  glaubten  die  Frage  gelöst  zu  ha- 
ben. In  neueren  Zeiten  hat  Haller  sich  gleichfalls 
damit  beschäftigt.  In  unseren  Tagen  hat  die  enge 
Verbindung  der  Naturgeschichte,  Veterinärkunde  und 
menschlichen  Physiologie  sowohl  in  Frankreich  als  in 
Deutschland  und  England  Veranlassung  zu  bedeuten- 
den, obwohl  unvollständigen  Untersuchungen  gegeben. 
Unter  dieser  Zahl  muss  ich  besonders  der  Arbeiten 
Girou's  de  Buzareinguns  gedenken,  die  zwar 
sehr  des  Commentars  bedürfen,  nichts  destoweniger 
aber  doch  brauchbar  sind.  Aus  allen  Thatsachen,  die 
man  der  vergleichenden  Physiologie  entlehnt  hat,  ha- 
ben sich  hinsichtlich  des  besonderen  Factums  des  ver- 
schiedenen Einflusses,  den  Vater  und  Mutter  auf  das 
Product    der   Zeugung    ausüben^    gewisse  allgemeine 
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Resultate  ergeben.  So  solieint  z.  B.  im  Allgemeinen 
bei  den  Thierklassen  ein  wesentlicher  Punkt  ausser 
Zweifel  zu  sein^  der  nämlich^  dass  das  Erzeugte  in 
einer  Gesammtheit  nicht  die  Reproduction  seines  Va- 
ters oder  seiner  Mutter  ist,  sondern  dass  gewisse  Ei* 
genschaften  öfter  ihm  von  dem  einen,  andere  von  dem 
anderen  vererbt.  Nach  Buffon  und  Anderen  gehen 
bei  den  Tiiieren  besonders  die  intellectuellen  Fähig- 
keiten und  die  Eigenschaften  des  Charakters  von  der 
Mutter  über. 

Bei  dem  Menschen  sind  die  Hesultato  ausseror- 
dentlich wandelbar  und  man  kann,  auch  nicht  einmal 
im  Aligemeinen,  etwas  über  den  Einfluss  des  Vaters 
oder  der  Motter  bestimmen.  VTas  die  intellectuellen 
Fähigkeilen  betrifft,  so  spricht  der,  auch  von  manchen 
Gelehrten  adoptirte  Volksglaube  dafür,  dass  sie  sich 
mehr  von  der  Mutter  übertragen.  Derselben  Meinung 
sind  auch  Fabricius  und  Burdach,  welcher  Letz- 
tere sich  in  seiner  Physiologie  auf  historische  Thatsa- 
chen  stützt.  Auch  Girou  de  Buzareinguns  gicbt 
eine  lange  Liste  berühmter  Personen,  die  die  Eigen- 
schaften, durch  welche  .sie  sich  auszeichneten,  von  ih- 
ren Müttern  erhielten.  Ich  stütze  mich  hier  haupt- 
sächlich auf  das  Factum  der  Uebertragung  intellec- 
tucller  Fähigkeiten,  weil  es  sich  um  die  Erblichkeit 
der  Geisteskrankheiten  handelt  und  man  sagen  wird, 
die  erbliche  Anlage  zu  dieser  Krankheit  verbinde  sich 
mit  der  Erblichkeit  dieser  Fähigkeiten.  In  dieser  letz- 
teren Beziehung  konnte  man  glauben,  Baillarger's 
Annahmen  bestätigten  die  jener  Autoren,  dio  ich  so 
eben  angeführt  habe;  denn  zufolge  seiner  Zahlen  wer- 
den die  Geisteskrankheiten  oder  vielmehr  die  intel- 
lectuelle  Anlage  dazu  öfter  von  der  Mutter  als  \nom 
Vater,  und  zwar  auf  eine  grössere  Zahl  von  Kindern 
übertragen.  Dess  ungeachtet  ist  aber  der  Schluss  kei-»- 
nesweges  richtig;   denn,  wie  ich  bereits  gesagt  habe, 
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sind  die  Geisteskrankheiten   nicht   immer   eine  Folge 
der  geistigen  Anlage^  die  man  bei  der  Geburt  erhallen 
hat.     Oft  entstehen  sie  von  Störungen  in  der  Ernäh- 
rung, von  einem  constitutionellen  Leiden   in  anderen 
Organen  als   das  Gehirn,   oder   auch  zufallig   oder  in 
Folge  der  Lebensweise^  so  dass  man  gewiss  in  sehr 
vielen  Fällen  ohne  allen  Grund  die  eigentliche  Ursache 
in  der  Erblichkeit  der  intellectuellen  Anlage    suchen 
wurde.    Die  von  Baillarger  angeführten  Fälle  dür- 
fen daher  nur  in   dem  Sinne  genommen  werden,  den 
er  ihnen  selbst  beigelegt  hat ,  d.  h.  als  nichts  bewei- 
send hinsichtlich   der  Uebertragung  intellectueller  Fä- 
higkeiten von  Seiten  des  Vaters  oder  der  Mutter,  und 
überhaupt  als  bedeutend  für  die  ätiologische  Geschichte 
der  Seelenstörungen.     Ja,  ich   fuge  noch  hinsichtlich 
des  letzteren   Gesichtspunktes  eine  kleine  Bemerkung 
bei,  die  sehr  zarter  und  schwieriger  Natur  ist,  aber 
doch  gemacht  werden    muss.      Ohne  nämlich  gerade 
von    der    Horalität   der   Menschen  eine  zu   schlimme 
Meinung  zu  hegen,  muss  man  sich  die  Annahme  er- 
lauben,  dass,  wenn  man   Väter  und  Mütter  einander 
gegenüberstellt,  keine  vollkommen  gleiche  Gewissheit 
erlangt  werden   kann.     In   der   Physiologie  muss  die 
Untersuchung  über  die  Paternität  erlaubt  sein. 

Was  die  letzte  Frage  Baillarger's  betrifft,  ob 
nämlich  die  Geisteskrankheiten  öfter  von  der  Mutter 
auf  die  Töchter  und  vom  Vater  auf  die  Söhne,  oder 
umgekehrt  von  der  Mutter  auf  die  Söhne  und  vom 
Vater  auf  die  Töchter  übergehen,  so  berührt  sie  einen 
anderen  Punkt,  der  sowohl  in  der  Naturgeschichte  als 
in  der  Physiologie  zu  Discussionen  Veranlassung  ge- 
geben hat;  haben  gleiche  oder  verschiedene  Geschlech- 
ter mehr  Einfluss  auf  einander,  das  männliche  auf  das 
männliche,  und  das  weibliche  auf  das  weibliche,  oder 
aber  das  männliche  auf  das  weibliche  und  das  weib- 
liche auf  das  männliche?  Die  letzlere  Meinung  ist  die 
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gewöhnliche^  wesshalb  man  glauben  sollte,  sie  sei  auf 
allgemeine  Beobachtung  gegründet.  Auch  Hai  1er 
scheint  sie  anzunehmen  geneigt,  und  Hiebe  ran  d  und 
Berard  scheinen  sie  wenigstens  nicht  zu  verwerfen. 
Nach  Girou  de  Buzareinguns  ist  die  Aehnlich« 
keit  der  Geschlechter  zwischen  £ltern  und  Kindern 
desto  entschiedener,  je  weiter  diese  an  Jahren  vor- 
gerückt sind.  Als  Beispiel  führt  er  die  Vögel  und  die 
meisten  unserer  Hausthiere  an.  ,,Wenn  sich  ein  schwar- 
zer Stier"  sagt  er,  „mit  einer  rothgelben  Kuh  begat- 
tet, so  wird  das  Kalb,  das  sie  erzeugen,  zuerst  roth- 
gelb, später  aber  ganz  schwarz ;  im  umgekehrten  Falle 
findet  das  Gegentheil  Statt."  Diese  Beobachtung  ist 
nicht  ohne  Wahrheit,  und  wenn  man  darauf  achtet, 
89  wird  man  finden,  dass  sich  die  Sache  sehr  häufig 
auch  bei  dem  Mensdien  so  verhält.  Nichts  ist  ge- 
wöhnlicher, als  dass  Kinder  männlichen  Geschlechts 
anfangs  der  Mutter,  später  aber  immer  mehr  dem  Va- 
ter gleichen.  Zur  Stütze  der  Meinung,  dass  sich  die 
Aehnlichkeiten  der  Geschlechter  kreuzen,  führt  Bur- 
dach,  nach  Siebold  einen  merkwürdigen  Fall  an. 
Ein  Neger  zeugte  mit  einer  weissen  Frau  eilf  Kin- 
der ;  sieben  Töchter  waren  Mulatten,  und  vier  Knaben 
weiss  wie  ihre  Mutter. 

Man  ersieht  hieraus,  dass  in  allen  diesen  Fällen 
nichts  weder  für  eine  vollkommen  affirmative  noch 
negative  Meinung  den  Ausschlag  giebt.  Alle  Beob- 
achtungen sind  schwankend.  Man  spricht  von  Aehn- 
lichkeit,  von  welcher?  die  genauesten  Fälle  sprechen 
sieh  in  der  Aehnlichkeit  der  Farbe  aus;  haben  wir 
nicht  oben  bemerkt,  dass  im  Allgemeinen  der  Vater 
lind  die  Mutter,  ein  jedes  auf  ihr  Kind  verschiedene 
und  ganz  specielle  Eigenschaften  übertragen?  Diese 
Facta  haben  daher  nur  eine  sehr  eingeschränkte  Be- 
deutung. Was  die  intellectuellen  Fähigkeiten  betrifft, 
so  ergiebt  es  sich,  dass  die  Wissenschaft  darüber  nichts 
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l'ositives  weiss.  Bei  dem  Menschen  kann  man  alle 
Tage  Beobachtungen  machen^  oft  aber  sind  auch  die 
Fälle  verwickelt^  wie  der  folgende:  ein  Sohn  erbt  of- 
fenbar die  Intelligenz  von  der  Mutter^  trägt  sie  aber 
selbst  wieder  auf  seinen  Sohn  über ;  ist  bei  diesem  die 
Erbschaft  väterlich  oder  mütterlich?  Dergleichen  Bei- 
spiele sind  nicht  selten.  Man  begegnet  manchen  In-« 
dividuen^  welche  mehr  ihren  Grosseltern  als  ihren  El- 
tern^ oder^  was  dasselbe  ist,  mehr  ihren  Onkeln,  ihren 
Seitenverwandten,  als  ihrem  eigenen  Vater  gleichen. 

Welchen  Beitrag  liefern  nun  die  neuen  Beobach« 
tungen  Baillarger's  zu  diesen  dunkeln  Ergebnissen? 
Wollte  man  schlicssen,  dass  die  Aehnlichkeit  der  gei- 
stigen und  moralischen  Eigenschaften  zwischen  Vater 
und  Sohn  grösser  ist,  als  zwischen  letzterem  und  der 
Mutter?  dann  müsste  man  sich  auf  den  zweiten  Satz 
stützen,  nach  welchem  die  Geisteskrankheiten  der  Mut- 
ter sich  öfter  und  zwar  in  dem  Verhältniss  eines  Vier- 
theils, auf  die  Töchter,  dagegen  die  des  Vaters  öfter 
und  zwar  in  dem  Verhältniss  eines  Drittheils  auf  die 
Söhne  übertragen.  Ich  habe  aber  schon  gezeigt,  dass 
die  Entwickelung  der  Geisteskrankheiten  oft  unabhän- 
gig von  der  natürlichen  Richtung  des  Geistes  und  sei- 
ner primitiven  Anlagen  ist. 

Indessen  sind  die  Facta,  welche  Baillarger  an- 
führt, nichts  destoweniger  merkwürdig,  der  Beach- 
tung werth,  und  man  wird  einst  wieder  darauf  zurück- 
kommen, wenn  man  ein  vollständiges  und  wahrhaft 
wissenschaftliches  Werk  über  die  Erblichkeit  wird  zu 
Stande  gebracht  haben.  Soviel  über  die  physiologi- 
sche Seite  der  Abhandlung. 

Was  ihren  besonderen  Nutzen  für  das  Studium 
der  Geisleskrankheiten  anlangt,  so  kann  er  nicht  be- 
stritten werden.  Es  ist  niemals  eine  fruchtlose  Ar- 
beit, wenn  man  600  Beobachtungen  zusammenbriogt 
und  sie  nach  einer  Idee  classificirt.    Ich  habe  zu  be- 
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iveisen  versucht,  däss  man  unrecüt  handeln  wurde, 
wenn  man  daraus  andere  Folgerungen  ziehen  wollte, 
als  die,  weldte  Baillarger  daraus  gezogen  hat;  ich 
habe  gezeigt,  worauf  ihre,  von  ihm  selbst  zugestand 
dene  Unzulänglichkeit  beruht;  aber  bei  einer  so  gros«- 
sen  Masse  von  Factis  verlieren  und  vermindern  sich 
die  detaitlirten  Einwiirfe,  die  sidi  auf  einen  oder  den 
anderen  Fall  beziehen.  Hier  liegt  der  Ausweg  der 
Statistik.  Da  ich  die  Kritik  nicht  gespart  habe,  so 
fordert  es  die  Gerechtigkeit  zu  sagen,  womit  sie  sich 
entschuldigt. 


Ich  erlaube  mir  dem  vorstehenden  Berichte  noch 
einige  Bemerkungen  hinzuzurügen* 

Mich  dünkt,  man  müsse  bei  der  Frage  über  Erb- 
lichkeit überhaupt,  von  der  ja  die  der  geistigen  und 
gemüthlichen  Eigenschaften  und  die  damit  zusammen« 
h&ngende  Uebertragung  von  Geistes-  und  Gemüths» 
krankheiten  nur  einen  Theil  ausmacht,  immer  im  Auge 
behalten,  dass,  wenn  auch  die  Frucht  das  Product  der 
Vereinigung  zweier  Individuen,  eines  männlichen  und 
eines  weiblichen,  also  gleichsam  die  Fortsetzung  bei- 
der ist,  wie  bei  der  einsamen  Zeugung  die  Sprosse, 
der  Absenker,  es  doch  als  Naturgesetz  angenommen 
werden  könne,  dass  das  Erzeugte  nicht  wieder  das 
Erzeuw-ende  werde.  Eben  auf  diesem  Gesetze  beruht 
die  unendliche  Manchfaltigkeit  der  Natur,  vermöge 
deren  kein  lebendes  Wesen  dem  anderen  vollkommen 
gleich  und  ähnlich  ist.  In  der  That  herrscht  eine 
solche  Freiheit  und  Unbescbränktheit  in  der  Verwen- 
dung der  Productionskraft  der  Natur,  dass  sie,  obschon 
immer  den  Grundtypus  der  Gattung  festhaltend,  sich 
doch  nach  allen  möglichen  Richtungen  des  Schaffens 
ergeht,  wie  die  Bilder  eines  Kaleidoskops  unis  immer 
neue  Formen  zeigen,  bald  hier  aus  dem  Niederen  d^s 
Höhere  zeugend,  bald  von  dem  Höheren  auf  eine  nie* 
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dere  Stufe  zuruckschreitend.  Es  gilt  dies  von  den 
physischen  Eigenschaften  wie  von  den  psychischen, 
lind  wir  finden  es  auf  jedem  Blatte  der  Geschiebte 
verzeichnet,  dass  oft  die  geistreichsten,  begabtesten 
Menschen,  die  Wohlthäter  der  Menschheit  und  Len- 
ker ihrer  Geschicke,  Söhne  ganz  gewöhnlicher  Eltern 
aus  den  niederen  Ständen  waren,  während  umgekehrt 
Eltern  mit  ausgezeichneten  Geistesgaben  Kinder  von 
beschränkter  Intelligenz,  oder  selbst  Blödsinnige  er- 
zeugten. 

So  ist  denn  dass  Bestreben  der  Natur,  ihren 
Reichthum  in  der  höchstmöglichsten  Manchfaltigkeit 
zu  entfalten,  die  Regel 'y  und  w^enn  sie  auch  hier  und 
da  in  diesem  steten  Wechsel  einzelne  Familienähn- 
lichkeiten durchblicken  lässt,  so  weiss  sie  diese  doch 
immer  wieder  mit  so  vielen  unähnlichen  und  fremd- 
artigen Zijgen  zu  verschmelzen,  dass  das  Erzeugte 
dem  Erzeugenden  nie  vollkommen  gleich  und  ähnlich 
wird.  Das  Kind,  das  dem  Vater  in  einzelnen  äusser- 
lichen  Zögen  gleicht,  trägt  dagegen  wieder  andere, 
die  ihm  vollkommen  unähnlich  sind,  oder  zeigt  bei 
äiisserer  Aehnlichkeit  verschiedene  Geistes-  und  Ge- 
muthsanlagen.  Auch  nicht  aus  den  Eigenschaften  des 
Vaters  und  der  Mutter  setzen  sich  die  des  Kindes 
zusammen;  denn  bei  genauer  Beobachtung  und  Prü- 
fung des  letzteren  finden  sich  immer  wieder  Eigen- 
thnmlichkeiten,  die  den  Eltern  fremd  waren.  Ja  selbst 
in  manchen  Familien,  wie  z.B.  fürstlichen,  in  denen 
Heirathen  zwischen  Verwandten  häufiger  vorkommen, 
erhalten  sich  zwar  Aehnlicbkeiten  länger,  aber  nichts 
destoweniger  behauptet  auch  hier  die  Natur  durch 
eingemischte  Verschiedenheiten  die  ihr  eigenthümliche 
Laune,  nach  Gefallen  hinzuzuthun,  hinwegzunehmen, 
abzuändern  u.  s.  w.,  wie  es  ihr  beliebt.  Sollte  es  ihr 
aber  auch  zuweilen  gefallen,  gewisse  Aehnlicbkeiten 
auf  längere  Zeit  durch  mehrere  Generationen  hindurch 
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Festzuhalten^  so  weiss  sie  in  der  nächst  darauf  folgen- 
den Alles  wieder  ins  alte  Geleise  zurückzuführen.  Die 
Familie  der  Vielfinger^  der  Bluter^  der  Stachelschwein- 
menschen  u.  s.  w.  vermögen  ihr  väterliches  oder  müt- 
terliches Erbtheil  nicht  lange  zu  bewahren^  es  verliert 
sich  bald  unter  den  übrigen  menschlichen  Formen,  ja, 
es  ist  kaum  zu  bezweifeln,  dass  es  sich  eben  so  gut 
verlieren  würde,  wenn  sich  diese  Ausnahmen  von  der 
Regel  immer  nur  unter  sich  vermischen  würden.  Trotz- 
dem sich  alle  Juden  männlichen  Geschlechts  nach  der 
Geburt  beschneiden  lassen,  zeugen  sie  doch  alle  wie- 
der Knaben  mit  der  normalen  Vorhaut.  Unter  den 
Jungen  von  Fleischerhunden,  denen  man  die  Schwänze 
abstutzte,  kommen  zwar  zuweilen  solche  vor,  welche 
mit  Stutzschwänzen  geboren  werden,  aber  zu  einer 
besonderen  Generation  von  Stutzschwänzen  kommt  es 
denn  doch  nicht. 

Wenn  daher  die  Natur  zuweilen  in  manchen 
Aehnlichkeiten  der  Kinder  auch  auf  den  Typus,  den 
sie  in  der  Bildung  der  Eltern  befolgte,  Mieder  zu- 
rückkommt, wie  z.  B.  bei  den  Vielfingern,  Blutern 
u.  s.  w.,  und  diesen  eine  Zeitlang  festhält,  so  sind  dies 
eben  nur  Ausnahmen  von  der  Regel,  Launen  und  Ab- 
jäprünge  von  dem  Gesetze  freiester  und  unbeschränkter 
Schöpfung.  In  der  That,  vergleichen  wir  unter  einer 
grossen  Anzahl  von  Familien  sorgfältig  die  Kinder 
mit  den  Eltern,  so  werden  wir  zwar  nicht  selten  ein- 
zelne Aehnlichkeiten  in  der  äusseren  Form  wie  in  den 
geistigen  oder  gemüthlichen  Anlagen  aufzufinden  ver- 
mögen, aber  diese  Aehnlichkeiten  sind  so  sehr  unter 
einer  Menge  anderer  Eigenthümlichkeiten,  dia  den 
Eltern  fremd  waren,  versteckt  oder  mit  ihnen  zu  ei- 
ner  besonderen  Individualität  verschmolzen,  dass  man 
am  Ende  zweifelhalt  wird,  sind  es  Eigenschaften,  die 
von  den  Eltern  übergegangen  sind,  oder  sind  es  keine. 
Ja,  in  anderen  Fällen  weicht  die  Natur  ganz  und  gar 
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von  dem  Typus  der  Eltern  ab,  wie  ich  denn  z.  B. 
selbst  erlebt  habe,  dass  pliysiseh  und  psychisch  ganz 
gesunde  Eltern  fünf  taubstumme  Kinder  zeugten,  ohne 
dass  sich  irgend  ein  Grund  dieser  Bildungsanomalie 
hätte  auffinden  lassen. 

Nichts  destoweniger  lässt  es  sieh  durchaus  nicht 
abläugnen,  dass  in  einzelnen  Fällen  gewisse  körper- 
liche und  geistige  oder  gemüthliche  Eigenschaften  von 
den  Eltern  auf  die  Kinder  übergehen,  oder  dass,  wie 
Burdach  sagt,  die  Zeugenden,  wenn  sie  sich  anch 
nicht  in  ihrer  ganzen  Natur  in  der  Frucht  wiederho- 
len, doch  Einfiuss  auf  deren  Artung  haben.  Es  ver- 
erben sich  nicht  allein  Körperbau,  Gesichtsbildung, 
Wuchs,  Farbe,  Constitution,  Festigkeit  der  Gesund- 
heit und  Dauer  des  Lebens,  sondern  auch  geistige  und 
gemüthliche  Anlagen,  ja  die  Vererbung  geht  zuweilen 
so  ins  Specielle,  dass  sogar  eigenthümliche  Gewohn- 
heiten in  Gang,  Körperhaltung,  Geberden  u.  s.  w.,  Bi- 
zarrerien,  Launen,  Idiosynkrasien  u.  s.  w.  von  den  El- 
tern auf  die  Kinder  übertragen  werden.  Der  Vater 
kann  kein  Blut  sehen,  einer  seiner  Söhne  auch  nicht; 
die  Mutter  hat  einen  unbezwingüchen  Widerwillen 
gegen  Spinnen  und  Mäuse,  mehrere  ihrer  Töchter  eben- 
so, andere  dagegen  nicht ;  der  Vater  kann  keine  Zwie- 
beln essen,  ein  Sohn  desselben  desgleichen ;  eine  Frau 
bekommt  Diarrhöe,  wenn  sie  sieht,  dass  eine  andere 
Person  ein  Laxans  einnimmt,  einer  ihrer  Söhne  leidet 
an  derselben  Eigen thümlichkeit. 

Ob  wirklich  Krankheiten  von  den  Eltern  auf  die 
Kinder  erblich  übertragen  werden,  ist  noch  sehr  dem 
Zweifel  unterworfen,  wohl  aber  gilt  dies  von  den 
Krankheitsanlagen.  Namentlich  ist  es  mit  der  Anlage 
zu  Skrofeln  und  Rhachitis,  Lungensucht,  Herzkrank- 
heiten, Gicht,  Rheumatismus,  Blasensteinen,  H&mor- 
rhoidon,  Hypochondrie  und  Hysterie,  Epilepsie,  Apo- 
plexie u.  s«  w.  der  Fall.     Wahrscheinlich  gründet  sich 


563 

die  erbliche  Anlage  dieser  Krankheiten  zumeist  auf 
eine  Fortpflanzung  der  Form  organischer  Gebilde ,  so^ 
wohl  der  äusseren  als  der  inneren ,  wie  bei  den  Per« 
soaen  mit  sechs  Fingern,  oder  bei  denen  mit  Nabel- 
brüchen, die  nach  Marc  durch  drei  Generationen  erb- 
lich waren.  Mir  selbst  ist  ein  Fall  bekannt,  wo  eine 
Mutter,  die  an  Melancholie  in  Folge  einer  Verenge- 
rung und  Dislocation  des  Griramdarmes  starb,  eine 
Tochter  zeugte,  die  nach  allen  vorhandenen  Erschei« 
Bungen  an  derselben  Krankheit  Utt  und  sich  am  Ende 
ia  einem  melanchdischen  Anfall  ins  Wasser  stürzte. 

Wo  es  sich  um  Erblichkeit  von  Geistes-  und  Ge- 
müthskrankheiten  handelt,  haben  wir  vorzüglich  der- 
gleichen Uebertragungen  in  der  Form  und  Structur 
gewisser  Organe  zu  beachten.  Wenn  an  sie  geistige 
und  gemüthliche  Störungen  bei  den  Eltern  gebunden 
waren,  so  dürfen  wir  dieselben,  bei  ähnlicher  organi- 
scher Bildung,  früher  oder  später  auch  bei  den  Kin- 
dern erwarten,  und  es  lässt  sich  wohl  mit  ziemlicher 
Gewissheit  annehmen,  dass  solche  Fehler  der  Orga- 
nisation, von  den  Eltern  auf  die  Kinder  vererbend  und 
bei  diesen  ähnliche  psychische  Krankheitszuständo  wie 
in  jenem  bedingend,  nicht  immer  ausschliesslich  ihren 
Sitz  im  Gehirne,  sondern  auch  in  anderen  mit  den 
geistigen  Verrichtungen  in  entfernterer  Verbindung 
stehender  Organen^  als:  Herz,  Gedärme  u.  s.  w.  haben 
können.  Vererbungen  dieser  Art  sind  wohl  keinen» 
Zweifel  unterworfen,  und  obwohl  uns  auch  über  die 
Verwandtschaft  der  Form  mit  dier  Disposition  zu  glei- 
chen Krankheiten  Manches  noch  unklar  erscheint,  so 
können  wir  hier  doch  analoge  physiologische  und  pa- 
thologische Erscheinungen  anknüpfen  und  überhaupt 
bei  gleichen  Ursachen  auf  gleiche  Wirkungen  schliessen. 

Eben  so  wie  Form  und  Structur  mancher  Organe, 
BO  können  aber  auch  besondere  Eigenthümlichkeiten 
ganzer  organischer  Systeme  forterben  und  so  zu  dis- 
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poiiirenden  Momenten  psychischer  Krankheiten  wer- 
den^ und  zwar  dergestalt,  dass  Eltern^  denen  derglei- 
chen Eigenthumlichkeiten  beiwohnen,  nicht  immer 
selbst  psychisch  krank  sind,  sondern  nur  mit  jenen 
besonderen  Qualitäten  die  Anlage  vererben,  aus  der 
bei  den  Kindern  die  psychische  Krankheit  ihren  Ur- 
sprung nimmt.  Auch  hat  man  öfter  beobachtet,  dass, 
wenn  auch  die  Eltern  an  Seelen-  oder  Gemüthsstö- 
rungen  litten,  diese  bei  den  Kindern  nicht  immer  un- 
ter derselben  Form  auftraten,  wie  bei  jenen:  ein  Be- 
weis, dass  in  solchen  Fällen  nicht  die  Krankheit  selbst, 
sondern  nur  die  sie  begründende  Anlage  zu  Seelen- 
störungen überhaupt  übertragen  wurde. 

Ganz  anders  verhält  es  sich  aber,  wo  diese  Aehn- 
lichkeiten  in  Form  und  Structur  der  Organe  und  or- 
ganischen Systeme  nicht  nachweisbar  sind,  und  es  sich 
um  weibliche  Uebertragung  von  geistigen  und  gemüth- 
lichen  Anlagen,  als:  Phantasie,  Gedächtniss,  Fähig- 
keiten zu  besonderen  Zweigen  des  Wissens,  oder  Nei- 
gungen, Leidenschaften  u.s.  w\,  als  disponirende  Mo- 
mente zu  Geistes-  und  Gemuthskrankheiten  handelt. 
Denn  wenn  es  auch  keinem  Zweifel  unterworfen  ist, 
dass  dergleichen  geistige  und  gemüthliche  Anlagen 
vererben  können,  so  ist  es  doch  in  jedem  einzelnen 
Falle  eben  so  schwer  zu  behaupten,  dass  und  wo  sie 
erblich  sind,  als  dies  in  Bezug  auf  die  daran  sich 
knüpfenden  psychischen  Krankheiten  der  Fall  ist. 

Was  die  Vererbung  geistiger  Anlagen  betrifft,  so 
fehlt  es  zwar  nicht  an  Beispielen,  dass  in  einzelnen 
Familien  durch  mehrere  Generationen  hindurch  meh- 
rere grosse  und  an  Geist  ausgezeichnete  Männer,  be- 
rühmte Staatsmänner,  Schriftsteller,  Künstler  auftra- 
ten; allein  wahrhaft  grosse  Geister  stehen,  wie  ein- 
zelne mit  besonderer  Schönheit  ausgestattete  Zier- 
pflanzen, immer  allein,  und  es  lässt  sich  wohl  kaum 
ein  Beispiel  aufzeigen,  wo  ein  wahrhaft  grosser  Dichter, 
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Philosoph,  Malhematiker  wieder  einen  ihm  an  Geistes-} 
Vorzügen  gleieiien  Sohn  erzeugt  hätte.  Die  Natur 
scheint  hier,  nachdem  sie  den  Culminationspunkt  gei- 
stiger Productionskraft  erreicht,  gleichsam  wieder  aus- 
zuruhen ;  sie  kehrt  zum  Gewöhnlichen  zurück,  um  das 
mittlere  Maass  von  Kräften ,  in  dem  nur  die  Haryno*- 
nie  des  Ganzen  besteht,  wieder  herzustellen.  Aber 
sie  geht  dabei  nicht  sprungweise. zu  Werke,  sondern 
trägt  in  den  folgenden  Generationen  nur  allmählig  das 
Plus  wieder  ab,  mit  dem  sie  das  eine  hervorragende 
Individuum  ausgestattet  hatte«  Ich  glaube  nämlich 
bemerkt  zu  haben,  dass  in  einzelnen  Kindern  bevor- 
zugter Geister  immer  noch  Anklänge  an  die  besonde- 
ren Talente  ihrer  Väter  bemerklich  sind,  so  bei  dem 
JSohne  eines  ausgezeichneten  Historikers  die  Liebe 
zum  Ges^iichtsstudium ,  bei  mehreren  Kindern  eines 
Dichters  (worunter  auch  eine  Tochter}  die  Rudimente 
der  Anlage  zur  Poesie  u.  s.  w. 

Häufiger  als  geistige  Eigenschaften  scheinen  ge-^ 
muibliche  übertragen  zu  werden,  und  in  sofern  eine 
grosse  Klasse  von .  Gemuthskrankheiten  aus  angebor- 
neu  Neigungen,  Leidenschaften,  Schwächen  des  Cha- 
rakters u.  s.  w«  hervorkeimt,  verdienen^  diese  Eigen*^ 
Schäften  unsere  besondere  Beachtung.  Aber  mich 
dünkt,  hier  sei  die  Untersuchung,  was  wirklich  auf 
Rechnung  der  Erblichkeit  zu  setzen  sei  und  was  nichl^ 
mit  ganz  besonderen  Schwierigkeiten  verbunden.  Sehen 
die  Frage:  was  ist  als  eine  besondere  Geroüths-i  oder 
Charakter -Eigenthümlichkeit,  die  sich  möglicherweise 
ven  den  Eltern  auf  die  Kinder  vererben  könnte,,  an- 
zusehen? setzt  uns  in  Verlegenheit.  .  Manche  dieser 
Eigenthumlichkeiten  sind  ohne  Zweifel  das  Product 
der  Erziehung^  der  besonderen  Verhältnisse,  unter  de» 
neu  der  Mensch  aufwuchs,  obschon  sie  ganz  das  Ge- 
präge derjenigen  Eigenschaften  haben  können,  die  An- 
deren angeboren  sind.    Ein  Mann  z.  B.,  auf  dem  Lande 
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erzogen  und  von  seinen  Eitern  sehr  strenge  und  in 
fast  gänzlicher  Ahgeschlossenheit  von  menschlicher 
Gesellschaft  gehalten,  besass  in  seiner  Jugend  und  bis 
in  sein  zwanzigstes  Jahr  eine  solche  Menschenfurchry 
dass  er  sich  keinem  Fremden  ohne  Zittern  und  Herz- 
klopfen zu  nahen  im  Stande  war^  und  dass  es  ihm  in 
der  Folge  die  grosste  Anstrengung  kostete^  diese 
Furcht  zu  besiegen.  Als  er  aber  einmal  Herr  dar- 
über geworden  war,  wuclis  seine  moralische  Kraft  der* 
gestalt,  dass  man  ihn  wohl  muihig  hätte  nennen  kön- 
nen. Eben  so  g^ebt  es  Beispiele,  wo  Menschen,  die 
in  ihren  Jugendjahren  liederlich,  uaordentlich,  träge 
waren,  im  späteren  Alter  ordnungsliebend  und  arbeit- 
sam wurden;  Andere,  die  in  der  Jugend  sich  der  Ver- 
schwendung ergeben  hatten,  in  späterc^n  Jahren  nicht 
nur  sparsam,  sondern  sogar  geizig  wurden  u.  s.  w.  — 
Wenn  nun  eine  oder  die  andere  dieser  Etgenscbaftea 
auf  die  Kinder  übergeben  sollten,  können  wir  sie  erb- 
lich nennen? 

Ferner  ist  hier  in  Betracht  zu  ziehen,  dass  sich 
sowohl  ganze  Menschenstämme  als  einzelne  Familieo 
durch  Cultur  veredeln  können.  So  gut  dies  aber  mög- 
lich ist,  so  gut  müssen  auch  angeborene  Neigungen, 
Schwächen  des  Charakters,  Leidenschaften  u«  a.  w, 
durch  Veredlung  der  ganzen  geistigen  Natur  früher 
oder  später  sich  verlieren  können.  Schon  die  Ab- 
köoHnlinge  von  Thieren,  namentlich  von  Hunden,  die 
durch  die  Bemühungen  des  Menschen  zu  besonderen 
Geschäften  abgerichtet  werden,  zeigen  grössere  Saga- 
eität.  Reisende  haben  mitten  unter  wilden  Völkern 
einzelne  Menschenstämme  aufgefunden,  die  sich  durch 
höhere  Geistesbildung  wie  durch  sittUche  Cultur  auf 
eine  bewundernswürdige  Weise  auszeichneten.  Gei- 
stige Bildung  der  Eltern  trägt  sich  in  manchen  Fami- 
lien uuläugbar  auf  die  Kinder  über  und  ertheilt  auch 
Uuien  einen  höheren  Grad  von  Bildungsfahigkeil.  Das- 
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selbe  gilt  auch  von  der  sittlichen  Vervollkomninüng^ 
und  die  Anlage  zu  moralischen  Unvollkommenheiten 
kann  in  einzelnen  Individuen  durch  passende  Erzie«- 
hung  gemildert^  wo  nicht  ganz  ausgetilgt  werden.  Mit 
der  Gegenwirkung  gegen  diese  Anlage  muss  aber  auch 
die  die  Geisteskrankheiten  begünstigende  Abbruch  er- 
leiden. ^ 

Ob  mit  dieser  Umwandlung  des  geistigen  und  ge- 
miithlichen  Zustandes  auch  eine  materielle  Umände* 
rung  in  der  Organisation  verbunden  sei,  lässt  sich 
zwar  nicht  mit  Gewissheit  sagen,  ist  jedoch  sehr  wahr- 
scheinlich. Denn  so  gut  durch  geistige  Bildung  und 
Veredlung  auch  die  menschliche  Physiognomie  ein 
edleres  Gepräge  erhält,  eben  so  gut  können  auch  Män- 
gel und  Abweichungen  in  der  Structur  mancher  Or-p- 
gane,  sowie  in  der  besonderen  Stimmung  mancher  or- 
ganischen Systeme  dadurch  gehoben  und  die  darauf 
beruhende  Anlage  zu  Geistes-  und  Gemüthskrankhei- 
ten  entfernt  werden.  Ja,  am  Ende  der  Betrachtung 
redudrt  sich  selbst  die  Erblichkeit  der  geistigen  und 
gemiithlichen  Eigenschaften  auf  eine  Fortpflanzung 
gleicher  und  ähnlicher  Nuancen  in  der  formellen  Bil- 
dung der  Individuen:  eine  Annahme,  die  freilich  eben 
so  wenig  mit  Hülfe  des  anatomischen  Messers  als 
durch  physiologische  Forschungen  je  zu  ergründen 
sein  dürfte. 

Obschon  nun  vorstehende  Bemerkungen  darin  mit 
denen  Royer-Collard's  übereinstimmen,  dass  sie 
auf  die  Schwierigkeiten  hinweisen,  welche  mit  der 
Untersuchung  der  Frage  über  Erblichkeit  oder  Nicht- 
Erblichkeit  psychischer  Krankheiten  verbunden  sind, 
so  bin  ich  doch  keinesweges  der  Meinung,  dass  sta- 
tistische Forschungen  iiber  diesen  Gegenstand  ohne 
allen  Nutzen  sind.  Denn  obwohl  man  hier,  wie  bei 
anderen  Untersuchungen,  wo  man  sich  dieser  Methode 
bedient,    immerhin    eine    namhafte   Zahl  Ungewisser^ 
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nicht  hinreichend  conStatirler  Fälle  in  Abzug  bringen 
musS;  80  geben  doch  die  übrigbleibenden  immer  noch 
einen  Anhaltspunkt ,  und  ich  bin  daher  der  Meinung, 
dass  es  sich  alle  Irrenärzte  zum  angelegentlichen  Ge- 
schäft machen  sollten ,  der  Sache  auch  auf  diesem 
Wege  nachzugehen.  Dabei  ist  es  aber  wunschens- 
werth,  dass  man  nicht  blos  bei  der  Angabe  von  Zah- 
len stehen  bleiben ,  sondern  in  den  einzeihen  Fällen 
auf  möglichst  detaillirte  Forschungen  über  Wesen  uad 
Form  der  vererbten  Krankheit  bei  Eltern  und  Kindern 
eingehen,  gleichsam  Bild  und  Gegenbild  neben  einan- 
der stellen  möge:  eine  Aufgabe,  die  freilich  in  vielen 
Fällen  schwierig,  aber  da  wo  ihre  Lössung  möglich, 
gewiss  nicht  ohne  Ausbeute  für  die  Wissenschaft  sein 
würde.  Dass  manche  psychische  Krankheiten  von  El- 
tern auf  Kinder  übertragen  werden,  leidet  keinen  Zwei- 
fel, aber  tvas  denn  eigentlich  übertragen  werde,  wie 
und  unter  welchen  Umständen  n.  s.  w.,  darüber  wissen 
wir  noch  wenig  oder  nichts,  und  es  öffnet  sieh  hier 
dem  Forschungstriebe  noch  ein  weiter  Spielraum. 


Geschiebte  der  Geisteskrankheit  Carls  VI. 
Königs  van  Frankreich , 

in   den  Jahren   1392   bis    1422; 

imd 

Geschichte   des  abnormen  geistigen  Zu- 
Standes  Carls  IX.  Königs  von  Frankreich, 

besonders  nach  Bartholoinäus  1572. 

Ein  Beitrag  zur  Geschichte  der   Psychiatrie 

von  . 

Dr.  Friedrich  Bird.  '^) 


JLn  den  Schriften  über  Psychiatrie  liebt  mau  es,  von 
der  Melancholie  des  Königs  Saul^  von  dem  erdichteten 
Wahnsinn  des  Königs  David,  von  der  Tollheit  des 
Nebucadnezar  u.  s.  w.  zu  sprechen;  sind  diese  und 
andere  Thatsachen  warlich  in  Uebei  fluss  durcharbeitet^ 
so  wählen  wir  lieber  übersehene  Thatsachen  aus  einer 
anderen  Zeit;  und  ist  es  gewiss^  dass  Schilderunger^ 
der  Geistesstörung  hoch  stehender  Personen  grosses 
Interesse  gewähren  ^  so  gebe  ich  hier  über  Carl  VI. 
und  über  Carl  IX.,  was  ich  bei  den  Schriftstellern  ge- 
funden habe,  in  der  Hoffnung,  es  werde  dieser  Beitrag 
zur    Geschichte    der  Psychiatrie   nicht  unwillkommen 


^)  S,  Seite  151—162  dieses  Bandes. 
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sein.  Zuerst  lasse  ich  ein  Verzeichniss  der  hier  be- 
nutzten Schriften  folgen ,  alle  sind  historische^  denn 
medicinische  fehlen;  diese  Aufzeichnung  schien  mir 
um  so  nöthiger,  damit  Jeder  die  Quellen  meiner  An- 
gaben wisse: 
1)  M^moires  de  M.  le  duc  de  Bethune-Sully.   Edition 

par  M.  de  i'Ecluse.  T.  1.  Geneve  1752. 
8)  Memoires  des  Sages  et  royales  oeconomies  de  Henri 
le  grandy  par  M.  de  Bethune,  duc  de  Sully.  folio. 
Amsterdam  166S;  nach  Vol.  1.  Cap.  6.  p.  11.  von 
Curt  Sprengel  citirt  in  seiner  Geschichte  der  He- 
dicin  Bd.  3.  S.  487.  Die  Schrift  Nr.  1.  ist  wohl  die 
spätere  Ausgabe  von  Nr.  S.  Das  Citat  bei  Spren- 
gel ist  übrigens  Veranlassung  dieser  Arbeit,  es 
machte  mich  auf  den  Gegenstand  aufmerksam. 
3}  Geschichte  von  Frankreich^  von  dem  Jesuiten  D|i- 
niel.  Deutsche  Ausgabe,  Nürnberg  1760.  Das 
Original  erschien  1704. 

4)  Jac.  Aug.  Thuani,  historia  Sui  temporis  ab  anoo 
domini  1543  usque  ad  annum  1607.  Francofurti  16fö. 

5)  Histoire  de  Charles  IX.,  par  le  Sieur  Varillas. 
Cologne  1686.     Bd.  2. 

6}  Heinrich  Catharina  Davila,  Geschichte  der  Bür- 
gerkriege in  Frankreich.  Leipzig  1792,  1793. 
Bd.  2. 

7}  Vies  des  homroes  illustres  et  grands  Capitains  fran- 
9ais  de  sou  temps.  Volum.  IV.  Leyde  1698.  In 
den  Memoires  de  Messire  de  Bourdeille,  Seigneur 
de  Brantome. 

8)  Historisches  Lexikon  von  Iselin.  Basel  1729.  Ar- 
tikel: Carl  IX. 

9}  H^moires  de  Messire  de  Castelnau.  Edition  par 
M.  le  Laboureur.  Volum.  II.  Paris  1659.  Dem 
zweiten  Bande  ist  zugefugt:  Historia  Vitae  Ca- 
roli  Valesii,  Galliarum  regis,  ejus  nominis  noni; 
a  Papyrio  Massouio  J.  C.  conscripta  anno  1573. 
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10)  Introdoction  aux  Memoires  sur  lesregiiea  de  Henri 
IL,  Fran9ois  IL,  Charles  IX.  etc.  par  Monsieur 
Pelitot.  In  der  CoUection  eomplete  des  memoires 
relatives  ä  Thistoire  de  France,  par  H.  Petitoi.  ä 
Paris  1821.    XX.  Band. 

11}  La  Vie  de  Gaspard  de  Saulx,  Seigneur  de  Ta- 
vannes.  •  In  der  CoUection  de  Petitot.  Vol.  t5. 
Paris  18St. 

18)  Abrege  chronologique  de  Tliistoire  de  France,  par 
Franfois  de  Mezerai.    Amsterdam  Bd.  3«  u.  5. 

13}  Historia  regum  Galliae  integra;  a  Joanne  Serra- 
no.     Prancofurti  1627. 

14)  Inventaire  generale  de  Thistoire  de  France,  par 
Jean  de  Serres,  avec  privilege  de  sa  Majeste^  1603. 
Das  Privilegium  ist  datirt  von  1593. 

15)  Commentariorum  de  statu  religionis  et  rei  pub]i-> 
eae  in  regno  Galliae  —  primi  partis  libri  tres.  Quarta 
editio*    Bd.  1.  ultimae  dei  patienliae,  anno  1577. 

16)  Histoire  des  choses  memorables  avenues  eti  France, 
depuis  i'an  1547  jusques  au  commencement  de 
ran  1587.  Inprime  I'an  de  notre  Salut  1599.  — 
Druckort  und  Name  des  Vfs.  fehlen  auch  hier. 
Die  Vorrede  dieser  derniere  Edition  ist  vom  15. 
März  1595. 

Ausser  jenen  16  angeführten  Schriften  habe  ich  noch 
sehr  viele  andere  durchsucht,  In  ihnen  aber  weiter 
nichts  gefunden ,  was  besonders  zu .  benutzen  war, 
weshalb  ich  sie  nicht  citire.  —  Sehr  zu 'bedauern  ist 
es,  dass  ärztliche  Schriften,  die  hier  Bezug  haben,  aua 
jener  Periode  nicht  vorhanden  sind.  Unbedingt  ist  die 
Lehre  von  der  Erblichkeit  der  Geisteskrankheiten  sehr 
wichtig,  aber  auch  sehr  schwierig;  denn  die  Aechtbeit  ei-* 
ner  Abstammung  ist  oft  sehr  zweifelhaft  und  es  ist  auch 
bekannt,  dass  sich  manche  in  Familien  erbliche  Krank«» 
heilen  wieder   verlieren,    wogegen   sich  neue  Uebel- 
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Stande  einstenen  oder  auch  kr&ftige  Gösuddheit  ein«- 
findet*    Aus  der  Valesischen  Liiiie  des  Capetingischen 
Geschlechts  herrschten  in  Frankreich  13  Könige  von 
13X8  bis   1588)  die  sieben  ersten   folgten  von  Vater 
auf  Sohn;  der   Achte  war  Neffe  seines  Vorgängers; 
der  Neunte  wieder  ein  Neffe  seines  Vorgangers;  die- 
sem folgte  sein  Sohn^  der  zehnte  König  Heinrich  11.^ 
welchem  wieder  seine  3  Söhne  von  der  Mediceerinn 
nacheinander    folgten,    nämlich    Franz  II. ,    Carl  IX. 
und  Heinrich  III.,    der    letzte  aus   diesem  traurigen 
Geschlecht.    Es  wurden  zwei  Könige  in  der  That  gei- 
steskrank, nämlich   der  vierte  —  Carl  VI.,  und  dann 
der  zwölfte  — ^  Carl  IX.;  auch  kann  man  den  sechs- 
ten, Ludwig  XL,  nachdem  er  apoplexie- artige  ZußLlle 
erlitten  in  seiner  letzten  Lebenszeit,  und  oft  rein  tol- 
les Zeug  trieb,  gleich  böse  und  wieder  lächerlich,  kaum 
für  gescheit  halten;    krank  und  elend  war  Carl  V., 
den  die  Franzosen  le  Sage  nennen,  —  das  Kranksein  ist 
hier  nützlich  gewesen!  -^    Wir  theilen  über  den  Zu- 
stand  König  Carls  V.  von  Frankreich  das  Folgende 
mit,  weil  es  für  die  Krankengeschichte  König  Carls  VI. 
bedeutend  ist:  „Carl  V.,  der  dritte  König  aus  der  Va- 
lesischen Linie,    wurde    als  Kronprinz  auf  Anstiften 
König  Carls  des.  Bösen  von  Navarra  vergiftet;    es  ist 
zum  Erstaunen,    wie  nach  den  Geschichtsohreibern  in 
Frankrek^h   der  Hang  zum  Horden  durch  Gift  damals 
gross  war.  —    Nachdem  man  dem  jungen  Prin2^n  das 
Gift  beigebracht  hatte,  wurde  derselbe  sehr  krank,  und 
der  Leidenszustand  muss. gross  gewesen  .sein,   denn 
die  Haare  und  die  Nägel  und  die  Oberhaut  lösten  sich 
abtf   *—     Jugend    und    Gegengifte  erretten   das   Leben 
des  Prinzen;   die   ärztliche  Behandlung  hat  ein  deot-« 
scher  Arzt  mit  Glück  geleitet,  welchen  der  deutsche 
Kaiser  Carl  IV.  aus  Deutschland  nach  Frankreich  sandte 
und   dessen   Name  nicht  genannt  wird.    Dieser  dent«* 
sehe  Arzt,  verordnete    dem  König  das  Tragen   eines 
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FonUnMfo  am.Airm  und  s^;te;  dasb  der  Tod  eintreten 
werde,  Wenii  das  FoHtaaeli  eiutrOckae,  — ^  und  eo  ge^ 
scbah  es ;  —  Carl  V.  war  nie  gesund^  imiiiM  Icidehd } 
er  führte  §in  stilles,  ruhiges,  meist  sitasendes  Leben, 
und  ittdem  er  gut  regierte,  war  Frankreich  gluoklich, 
es  nannte  ihn  den  Weisen.  —  Carl  V.  starb  am  16« 
September  1380."  Ich  habe  in  meinen  früheren  Schrif* 
ten  bereits  bemerkt,  dass  schwächliche,,  ungesunde 
und  besonders  an  Nervenubeln  leidende  Eltern  nicht 
selten  Kinder  zeugen,  die  nie  recht <  gesund  und  kraf«* 
tig  sind  \ind  die,  unter  begünstigenden  Umstanden, 
leicht  geisteskrank  werden;  hier  wird  diese  Annahmt 
bestätigt,  denn  der  aus  Bosheit  vergiftete  und  stets 
kränkliche  Carl  V.  war  der  Vater  des  meist  wahn-* 
sinnigen  Carls  VI»,  seines  Thronfolgers;  Ludwig  XI* 
artete  etwas  nach  seinem  Grossvater  Carl  VI. 

Geschichte  des  Wahnsinns  Carls  VI.  Königs  von 

Frankreich. 

Carl  VI.  folgte  seinem  au  irühe  gestorbenen  Va* 
ter  als  Knabe  von  12  Jahren.  Er  war  von  sehr  leb- 
hafter Natur,  leicht  aufbrausend  und  jähzornige  wozu 
noch  das  Unglück  kam,  dass  der  König  durchaus  keine 
Erziehung  erhielt,  man  liess  ihn  thun  und  treiben  nach 
Belieben,  und  er  folgte  den  Neigungen  ungestört,  wie 
sie  die  Jahre  mit  sich  bringen;  er  trieb  sich  auf  der 
Jagd  herum,  tanzte  viel  und  liebte  sonstige  Kurzweil, 
de  courir  deqh  et  delä  —  während  sich  seine  herrsch- 
süchtigen Verwandten  ym  die  Regentschaft  stritten.  — 
Schon  früher  bemerkte  man  bei. ihm  Geistesschwäche 
—  faiblesse  du  cerveau,  welche  zunahm  in  Folge  sei« 
ner  Jugendausschweifungen,  die  ihn  auch  körperlich 
schwächten«  Im  Jahre  1385  verheirathete  man  ihn, 
er  war  jetzt  17  Jahre  alt;  die  Ehe  war  nicht  gluck- 
licli,  -denn  Isabelle  war  böse  als  Gattinn  und  Mutter; 
Carls  VI.  R^gicrungazeit  nennt  ein  Schriftsteller  eine 
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Tragidiej  in  welcher  leabelle  die  Farie   machte.  — 
So  kam  es^  daas  Carls  VL  Leiden  durch  Verdruss  ver- 
mehrt wnrden,  und  war  er  wieder  wohler^  so  riss  man 
ihn   sa  Ausschweifunff^en ,   die  ihn   vollends   unheilbar 
gemacht  haben.  —    Unter  stets   schwankendem  gei- 
stigen und  leiblichen  Gesundheitszustande  ein  SpielbaU 
aller  Intriguanten,  kam  das  Jahr  1392,   wo  also  Carl 
bereits  83  Jahre  alt  war.   -—     Der  Herzog  von  Bre- 
tagne hatte  sich  Unrechtes  zu  Schulden  kommen  las- 
sen,  wie  es  der  kränkliche  König  nahm,    und   des- 
halb wollte  er  in  eigener  Person  den  Herzog  bekriegen. 
Umsonst  rieth  man  ab,  aber  Carl  VI.  bestand  auf  sei- 
nem Willen;  man  sah,  wie  er  geistig  und  leiblich  an 
Schwäche  zugenommen:   sein   Gehirn,  heisst  es,  war 
durch  schwarze  und  scharfe  Dünste  zerrüttet,   d.  h. 
der  König  war    tief  melancholisch;   er  hatte  keinen 
Hunger,  ass  fast  nichts,  er  konnte  nicht  schlafen^  und 
brauste   in    dem  heftigsten  Zorn  aus  seinem  langwei- 
ligen Zustand  empor,  wenn  man  ihn  von  dem  Kriegs- 
2ug  abrieth  —  Carl  VL  traute  mit  Recht  seiner  Um- 
gebung nicht,  deren  Rath  iiidess  diesmal  gut  war.  — 
Der  König  war  in  Hans  im  August  139t^  wo  es  sehr 
heiss  war,  und  vielleicht  theils  in  Folge  der  Hilze,  theils 
in  Folge  der  sich  stets  mehrenden  Hirn-  und  Nerven- 
reizung, war  Carl  täglich  fieberhaft.    Der  Abzug  nach 
der  Bretagne  erfolgte  nicht  in   kühler  Nacht  oder  in 
möglichster  Frühe,  sondern  des  Morgens  9  Uhr,  so 
^dass    man    gleichsam    in   üie    Mittagshitze  hineinritt. 
—  Wie   verwirrt  und  krank  der  König  war,  zeigte 
gleich  sisin  Anzug,    denn    er  hatte  eine  dicke  rothe 
Sammetmütze  .über  den  Kopf  gezogen  und  sich  mit  ei- 
nem dicken  Sammetrock   bekleidet,  ein  Anzug,   der 
selbst  für  einen  harten  Winter  zu  schwer  war  —  und 
jetzt  war  die  Luft  so  glühend  heiss,  dass  selbst  die 
kräftigsten  Männer  schwitzten  und  kaum  athmen  konn- 
ten.   Mau  durchzog  eine  sandige  Gegend,  weshalb  man 
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r'i  moglichBt  entfernt  von  einaader  rkt/um  dieargeHilse 
-iV  und  des  unerträglichen  Staub  möglichst  zu  mindern.  — 
"•  Carl^  im  Winteraozog,  ritt  voraus  und  hatte  zwei 
Pagen  bei  sich^  von  denen  einer  des  Königs  Lanze 
hieit^  der  andere  des  Königs  Nachthaube  auf  dem  Kopfe 
trug.  -^  Des  Königs  Bruder,  der  Herzog  von  Orleans, 
sein  Oheim,  der  Herzog  von  Burguud,  rittwi  mehr 
nach  hinten,  allein ;  ebenso  die  Ritter  u.  s.  w.  —  End- 
lich erreichte  man  den  Wald  von  Mans,  der  König 
i  i  und  seine  Pagen  betraten  ihn  zuerst,^  als  plötzlich  ein 
zerlumpter  Kerl  aus. den  Bäumen  hervortrat,  den  Zii«* 
gel  von  Carls  Pferd  ergri£F  und  dem  erschöpften  un^ 
in  sich  versunkenen- König  zurief :  halt,  König!  — wo- 
hin gehst  dul  —  du  bist  verrathen !  —  Carl  erschrak 
heftig,  der  schmutzige,  schwarze  Kerl  verschwand. 
Ein  Schriftsteller  berieiitet,  dass  Personen  des  GefolT- 
ges  hiaeilten,  den  Kerl  prügelten,  worauf  er  fortlief; 
indess  es  bleibt  zweifelhaft,  ob  wirklich  ein  Mensch 
da  i^ar,  oder  ob  Carl  in  seiner  Verwirrung  ein  Phaur 
^  tasma  sah,  jene  Worte  selbst  rief  und  nun  in  seiner 
tollen  Phantasie  das  Product  derselben  für  Realität 
nahm,  htevon  auch  die  Umgebung  überzeugte,  die  in 
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j^       der  entstandenen  Verwirrung  nicht  untersuchen  konnte 


—  den   König  auch  nicht  fiir  so  verrückt  und  krank 
hielt,  als  er  es  in   der  Thai  war.  .—    Nachdem  sich 
Carl  beruhigt,  ritt  man  weiter,  getrennt  und  einzeln 
l>        wie   früher;    stiller  geht  der  Zug  vorwärts,   als  ein 
^        zweiter  Zufall  eintrat:   der  Page,  welcher  die  Lanze 
i        trug,  schläft  vor  Hitze  und  Ermüdung  ein  und  lässt 
die  Lanze  fallen,  welche  zum  Unglück  auf  die  Nacht- 
I         haube  schlägt,  die  der  andere  Page  aufgesetzt  hatte. 
Es  entstand  ein  starkes  Geräusch,  wie  das  vom  Zu- 
sammenschlagen der  Waffen.    Dieses  Waffengeräuscb 
erschreckt    den.  König  furchtbar;    sein   Zustand,    die 
wahren    oder .  eingebildeten  Worte  des  Menschen  — 
die  letzte  causa  nocens  war  gegeben  und  der  Ueber- 
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gang  des  ZusUndeB  in  Wahnsimiy  tintear  diesen  Uin«* 
ständen  selbst  in  Tobsucht  oder  Manie^  der  Aome  des 
Wahnsinns,  erfolgte  und  muaste  erfolgen.  -^  .  Offen«* 
bar  glaubte  sich  der  Konig  von  Feinden  verfingt,  denn 
er  schrie  9  was  er  konnte  —  Verräthereil  -^  zog  den 
Degen  und  hieb  zuerst  auf  seine  zwei  Pagen,  welche 
die  Flucht  ergriffen,  und  auch  die  Herzoge  von  Orleans 
und  Burgund  wurden  in  die  Flucht  geschlagen;  die 
Edelleute,  die  Leiter  und  IMener  ritten  hinzu,  wah- 
rend der  König  auf  Alle  losschlägt  und,  wie  Einer 
berichtet,  einige  sogar  todtschlägt,  was  zu  glauben 
ist,  denn  von  Gegenwehr  konnte  nicht  die  Rede  s^n 
—  der  Scandal,  der  Wirrwarr  und  das  CTeschrei  waren 
arg.  Ein  Schrirtsteller  berichtet,  dass  der  König  nüt 
dem  Schwert  so  lange  um  sich  schlug,  bis  er  ohn-« 
mächtig  zusammenfiel;  ein  Anderer  sagt,  dass  ein  sonst 
beim  König  beliebter  Edelmann  den  Fürsten  endlich 
von  hinten  umfasste  und  nun  Andere  den  Degen  fort-, 
nahmen .  und  den  König  glucklieb  vom  Pferde  brach- 
ten, ihn  auf  die  Erde  legten  und  festhielten.  Maa 
zog  ihm  die  unpassenden  Winterkleider  aus,  um  ihn 
zu  erquicken;  er  erkannte  weder  Bruder  noch  Oheim^ 
er  erkannte  seinen  Arzt  nicht,  kurz  Niemand,  und 
man  musste  ihn  festhalten,  endlich  festbinden,  weil 
er  sich  durchaus  befreien  wollte.  —  Auf  die  freund* 
liebste  Anrede  blieb  er  stumm,  die  Augen  rollten  wild 
herum,  er  seufzte,  keichte,  zeigte  grosse  Angst,  — <» 
alle  Erscheinungen  der  Tobsucht  waren  da  und  der 
Anblick  des  Königs  war  ergreifend.  Tobend  wie  er 
war,  musste  man  ihn  gefesselt  auf  einer  Karre  nach 
Jtfans  zuröckfahren.  Nach  einigen  Tagen  kam  der 
König  etwas  zu  sich,  aber  der  Wahnsinn  blieb  und 
er  erkannte  Niemand^  Man  brachte  ihn  von  Mans 
nach  dem  Schlosse  Creil  bei  Senlis  und  hoffte,^  dass 
Ruhe,  Stille,  Landluft  und  schöne  Gegend,  bei  gütiger 
Behandlung  die  Genesung  herbeiführen  würden ;  zur 
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Ärzüicbaii  .  B^handlang  des  Kraoken  rief  man  einen 
4ainal6  berühmten  Practicus^  den  Dr.  Jacob  de  Har- 
3ely  aus  Laon  herbei ^  allein  die  Genesung  zögerte, 
und  Carl  VI«  fing  erst  an  siel)  zu  bessern,  als  das 
frische  Winterwetter  eintrat.  Es  scheint,  dass  man 
die  Kur  des  Dr.  Jacob  de  Harsely  nicht  eilig  ge- 
nug fand,  denn  der  kranke  König  musste  auch  eine 
Wallfahrt  machen,  d.  h.  eine  etwas  lange  Fu3sreise 
ohne. Anstrengung,  und  die  soll  gut  bekommen  sein; 
iv^ahrscheinlich  war  das  frische  Winterwetter  schon 
da,  .und  es  wird  bemerkt,  dass  die«  Genes«ing  erfelgte, 
als.  er  anfing  seine  Umgebung  zu  erkennen ;  wajs  ganz 
richtig  ist,  so  wie  iiberhaupt  diese  Darstellung  der 
Krankheit  des  Königs  das  Gepräge  des  Einfachen'  und 
Wahren  trägt. 

Genesen,  trat  im  folgenden  Jahre  1393  am  SOsten 
Juni  ein  neuer  Anfall  von  Wahnsinn  ein,  und  er  dau-> 
erte  bis  im.  Januar  1394.  —  Dr.  de  Harsely  scheint 
nicht  mehr  in  Anspruch  genommen  zu  sein,  man  suchte 
andere  berühmte  Aerzte,  und  da  diese  auch  nicht  hei*- 
fen  k(mnten,  so  verschmähte  man  jetzt  und  in  der 
Folge  weder  Gharlatans,  Quacksalber^  noch  Magier; 
war  Alles  umsonst,  wollte  k^in  Mittel  dauernd  helfen, 
so  verordnete  man  öffentliche  Gebete,  Fasten,  Proces-* 
sionen,  aber  Alles  vergeblich ;  eine  dauernde  Genesung 
erfolgte  nie,  und  es  ist  auffallend,  dass  nichts  vom 
Exorcismus  gemeldet  wird,  denn  von  Vielen  wurde 
geglaubt,  dass  der  König  behext  sei  5  Andere  meinten, 
Carl  sei  vergiftet,  i^id  wieder  Andere  schoben  alle 
Schuld  auf  die  Juden,  denen  es  dafür  auch  sehr  schl^clil 
erging.  Wäre  eine  radicale  Heilung  des  Königs  auch 
möglich  gewesen,  so  wurde  sie  durch  die  waltenden 
Umstände  doch  unmöglich:  war  der  Anfall  vorüber, 
befassle.sich  der  König  mit  Regierungssanlien,  so  war 
das  der  bösen  Partei,  der^  um  nur  regieren  zu  kön- 
nen, deß  Königs  Krankheit  genehm  war,  gar  nicht  ge- 
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legen^  und  so  lange  Carl  Vf.  noeh  jung  war,  verführte 
man  ihn  zu  Ausschweifungen,  deren  Fo1gei>  bei  so 
unffliicklieher  Leibesbeschaffenheit  —  nur  üfoele  sein 
konnten.  In  späteren  Jahren  litt  Carl  VI.,  war  er  ge- 
scheit, den  ärgsten  Verdruss  —  wir  sehen,  dass  min- 
destens die  Arzneikunde  nicht  Schuld  ist,  wenn  Carl  VI. 
verriickt  blieb.  Die  Anfalle  des  periodischen  VTahn- 
Sinns  wurden  immer  heftiger,  was  uns  unter  den;  ob- 
waltenden Verliältnissen  nicht  in  Erstaunen'  setzt. 

Im  Jahre  1395  trat  ein  Anfall  ein,  in  welchem* 
der  König  Tage  lanjg  stumpf*  und  blödsinnig  ^ar, 
dann  wieder  einen  Tag  lang  fiirchterfich  schrie  und 
tobte;  er  vergass  seinen  Namen,  kannte  seinen  hohen 
Rang  nicht  und  wurde  wüthend,  wenn  seine  Gemah- 
linn  Isabelle  sich  sehen  liess;  —  Im  Jahre  1397  war 
der  Anfall  heftig,  wie  nie  zuvor,  und  seit  dieser  Zeit 
traten  jährlich  drei  und  selbst  vier  Anfalle  ein,  deren 
Eintritt  der  König  sehr  gut  im  Voraus  an  sich  ge- 
wahrte. —  Genesen,  bekCimmerte  er  sich  gleich  um 
die  Regierung,  wie  das  ausdrücklich  für  das  Jahr  140t 
noch  bemerkt  wird,  wo  mehrere  Anfalle  da  waren.  — 
Indess,  diese  stets  repetirenden  Wahnlsinnsanfalle,  so- 
wie Verdruss  und  Leid  in  Folge  häuslicher  Missver- 
hältnisse und  des  ungliicklichen  Znstandes  des  Lan- 
des, zerrütteten  den  König  immer  tiefer,  sein  geistiger 
Zustand  wurde  der  eines  Blödsinnigen  immer  mehr, 
und  so  kam  es  denn,  dass  er  nichts  galt  und  die 
Schlechtesten  thaten,  was  sie  wollten.  —  Am  Msten 
October  l4Wt  starb  König  Carl  VI.  von  Frankreich  in 
Paris,  in  seinem  Hotel  de  Saint -Pol,  von  Allen  ver- 
lassen, und  nur  «in  Geistlicher  blieb  in  seiner  Nähe.  — 
Carl  VI.  ist  52  Jahre  alt  geworden,  von  denen  er  fB 
Jahre  lang,  meist  wahnsinnig,  krank  und  ungliicklich 
war.  Die  Geschichte  des  Wahnsinns  Carls  VL  ist 
merkwürdig,  sdion  deshalb,  weil  sie  bestimmt  die  voll- 
ständigst mitgetheilte  ist  aus  jener  Zeit,  und  mit  Un- 


579 


recht  ist  dieselbe  bis  jetzt  in  der  Geschichte  der  Psy- 
chiatrie unbeachtet  geblieben. 

Indem  ich  ^ctzt  zur  Krankengeschichte  Carls  IX. 
übergehe^  bemerke  ich,  dass  von  Erblichk.eit  der  Krank- 
heit wohl  nicht  die  Rede  sein  kann,  wenn  auch  einige 
Schriftsteller  bemerken,  Carl  IX.  habe  demis  acc^s, 
halbe  Anfalle  der  Krankheit  Carls  VI.  gehabt.  Es  be- 
darf der  Erblichkeit  nicht,  um  Carls  IX.  traurigen  Zu- 
stand erklären  zu  können;  dann  ist  er  nicht  Carls  VI. 
Enkel,  sondern  Enkel -NefTe. 

(&$chlnss  im  nächsten  Band  und  Hefte.) 


Kloster  Blankenburg, 

die  Oldenbargiscke  Irrenbewahranstalt. 

Von 

Dr.  Kelp, 

Kreisphysicus  zn  Delmenhorst. 


Jbitwa  eine  Stunde  von  der  Haupt-  und  Residenz- 
stadt Oldenburg  liegt  das  schon  in  der  Irrenstatistik 
des  HerzogChums  Oldenburg  (s*  Zeitschrift  für  Psy- 
chiatrie Bd.  4.  Hft.  4.)  berührte  Kloster  fiknkenburg, 
die  einzige  jetzige  Irrenbewahranstalt  des  Landes. 
Es  wurde  im  13ten  Jahrhundert  gegründet  und  von 
den  Nonnen  des  Dominikanerordens  bewohnt ;  zeitge- 
mäss  eingerichtet  erwarb  es  sich  ansehnliche  Güter 
und  Renten.  Es  erlitt  verschiedene  Umwandlungen 
und  Bestimmungen ;  nach  den  Ansichten  welche  die 
regierenden  Landesfursten  geltend  machten ;  vom  Gra- 
fen Anton  I.  völlig  aufgehoben^  wurde  es  gar  zu  ei- 
nem Malz-  und  Brauwerk  eingerichtet.  Später  erhob 
es  der  grosse  Oldenburgische  Regent  Graf  Anton  Gün- 
ther zu  eineir  edlen.  Bestimmung^  einem  Armen-  und 
Waisenhause,  gab  die  Einkünfte  und  Güter  zurück 
und  schenkte  noch  ein  ansehnliches  Capital.  Im  17ten 
Jahrhundert  ward  vom  Konig  Christian  V.  von  Dane- 
mark, mit  dem  Oldenburg  vereinigt  war,  das  Hospital 
zu  Hofswürden  im  Budjadingerlande  aufgehoben,  und 
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Blaakenburg  bu  einem  solelien  umgewandelt,  üidem  09 
die  Uospitalspfieglinge  aufnehmen  musste.  Hersog 
Peter  Friedrich  Ludwig  von  Oldenburg  änderte  kur^i 
nach  seinem  Hegierungsantrilt  1786  dies  dahin,  dass 
es  eine  Irrenanstalt  wurde,  die  aber  eben  so  sehr  Hei- 
lung als  Pflege  der  Irren  bezweckte.  Die  Verordnung 
der  Einrichtung  des  Armenwesens  im  Herzogthum 
Oldenburg  von  1786  sagt  in  dieser  Beziehung:  „Das 
Armenhaus  oder  sogenannte  Kloster  Blankenburg  soll 
hinführe  zum  Aufenthalt  derjenigen  Armen  bestimmt 
sein,  welche  aus  der  menschlichen  Gesellschaft  ent- 
fernt leben  miissen  und  einer  solchen  Pflege  und  War- 
tung bedürfen,  die  ihnen  nicht  so  gut  und  wohlfeil  bei 
anderen  Personen  als  in  diesem  Hospital  gereicht  wer- 
den kann/'  Es  sollen  hiernach  in  selbiges  aufgenom- 
men werden: 

1)  Wahnwitzige,  Tolle  und  Rasende,  und  unter 
diesen  auch  Vermögende  gegen  eine  billige,  den  Um- 
ständen nach  von  dem  Generaldirectorium  des  Armen- 
w^esens  zu  bestimmende  Bezahlung. 

2)  Leute,  welche  andern  zum  Scheusal  und  Schrck- 
ken  umhergehen. 

33  Alte,  schwache,  beständig  bettlägerige,  sehr 
gebrechliche,  t>linde,  taube  und  blödsinnige  Personen, 
in  der  Masse  und  Anzahl,  als  die  Umstände  deren 
Aufnehmung  gestatten ,  wobei  aber  jederzeit  den  Ar- 
men dieser  Art  aus  dem  Stadt-  und  Butjadingerlande 
derjenige  Vorzug  vor  anderen  Kirchspielen  einzuräu- 
men ist,  zu  dem  sie  nach  den  Fundationsbriefen  be- 
rechtigt sind. 

Das  Kloster  steht  gegenwärtig  unter  der  speciel« 
len  Aufsicht  und  Controlle  des  Grossherzoglichen  Ge- 
neraldirectoriums  des  Armen wesens  in  Oldenburg,  ei- 
ner selbständigen,  niebt  mit  der  Regierpng  verbunde- 
nen, aus  verschiedenen  Mitgliedern  der  Regierung,  der 
Justiz,  des  Consistoriums,  be/steheuden  Behörde,   an 

Zeitflchr.  f.  Psychiatrie.  V.  4.  3S 


58S 

welche  die  Auruahme- Gesuche  zu  richten  sind,  wel- 
che nach  eingezogenem  Gutachten  des  Klosterarztes^ 
des  Physicus  in  Oldenburg,  darüber  verfugt. 

Es  ist  ein  grosser  Uebelstand,  dass  der  Arzt  der 
Anstalt  9  wie  schon  in  der  Irrenstatistik  des  Herzog- 
thums  Oldenburg  bemerkt  wurde,  so  fern  wohnt,  und 
nur  alle  paar  Wochen,  seiner  Instruction  gemäss,  das 
Kloster  besucht,  um  mit  dem  Verwalter  desselben  die 
Behandlung  der  Pfleglinge  zu  leiten.  Der  Arzt  er- 
hält nur  für  die  Reisen  eine  jährliche  Vergütung  von 
75  Rthlr.  Louisd'or.  Nach  den  jetzt  bestehenden  Nor- 
men können  aber,  zuwider  der  angezogenen  Verord- 
nung, nur  solche  Geisteskranke  Aufnahme  finden,  die 
nach  dem  Attest  des  behandelnden  Arztes  in  der  Re- 
gel fvir  unheilbare  gelten  dürfen.  Ausnahmen  hievon 
finden  nur  selten  Statt.  Es  ist  einleuchtend,  dass  eine 
solche  Bestimmung  durch  die  bestehenden  beschränk- 
ten Verhältnisse  geboten  ist,  da  eine  Heilung  mit  vie- 
len Hemmnissen  zu  kämpfen  hat,  und  anderer  Vor- 
aussetzungen bedarf,  um  in  vollem  JMaasse  verwirk- 
licht zu  werden. 

Der  Verwalter  erhält  nebst  freier  Wohnung  ein 
jährliches  Gehalt  von  173  Rthlr.  Gold,  und  für  Bekö- 
stigung jedes  Pfleglings  a  Person  13  gr.  Cour.  (4Ys  ggT-}* 
Die  Preisbestimmung  geschieht  jedoch  nach  jedem 
Quartal  von  dem  Generaldirectorium  und  richtet  sich 
nach  dem  Preise  der  Victualien.  Der  Verwalter  hat 
alles  anzuordnen ,  was  die  ökonomischen  Verhältnisse 
betrifft:  er  muss  die  Nähterei  alles  Leinen-  und  Bett- 
zeuges, wozu  früher  eine  eigene  Nähterin  gehalten 
wurde,  besorgen,  und  erhält  dafür  80  Rthlr.  Cour. 
Vergütung. 

Zur  Aufwartung  und  Bewachung  4er  Geistes^ 
kranken  sind  3  kräftige  Wärter  angest^li,  deren  jeder 
bei  freier  Station  und  Kleidung  jährlich  25  Rthlr.  Gold 
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Lohn  erhält,  und  zwei  Wärterinnen  mit  16  Rthlr.  jähr- 
lichem Lohn.  Dieses  Personal  ist  dadurch  ausreichend^ 
dass  mehrere  Klosterlinge  mit  behülflich  sein  können 
bei  häuslichen  Beschäftigungen. 

Die  inneren  Einrichtungen  des  Klosters  gehören 
verschiedenen  Zeitepochen  an^  und  sind  den  jiedesma* 
ligen  Bedürfnissen  angepasst  worden^  so  dass  wir  ei- 
nen Complex  von  Wohnungen  antreffen^  die  ohne 
Harmonie  und  innern  zweckmässigen  Zusammenhang 
zusammengefiigt  erkennen  lassen,  wie  man  nur  bestrebt 
war^  für  das  augenblickliche  Bedürfniss  zu  sorgen. 
Das  sogenannte  Irren-  oder  Tollhaus ^  das  neue  Ge-^ 
bäude,  das  Krankenhaus,  Speisehaus,  Wohnung  des 
Verwalters  (das  eigentliche  alte  Klostergebäude)  sind 
lauter  fiir  sich  bestehende  Baulichkeiten,  die  den  ge- 
schichtlichen Entwicklungsgang  des  Klosters  andeu- 
ten, seine  frühere  Bestimmung  als  Armen-  und  Wai- 
senhaus, und  endlich  die  Umformung  zu  einer  Irren- 
anstalt bezeichnen. 

Das  Irrenhaus  enthält  25  Zellen,  9  Fuss  tief,  Sys 
F.  breit,  und  8^2  ^-  hoch,  die  sämmtlich  heizbar  sind. 

Das  neue  Gebäude,  an  dies  angrenzend,  hat  eine 
Oberetage,  und  enthält  parterre  18  Zellen  a  10  Fuss 
F.  tief,  9^2  F.  breit,  9  Fuss  hoch,  von  denen  16  beiz- 
bar sind,  oben  aber  83  Zellen  ä  10  Fuss  tief,  8  Fuss 
breit,  8Y2  ^uss  hoch,  von  denen  aber  nur  ee/te  geheizt 
werden  kann. 

Im  Krankenhause,  zunächst  mit  dem  Irrenhause 
in  Verbindung,  sind  IS  Zellen  a  12  Fuss  tief,  6Y2 
Fuss  breit,  und  10  Fuss  hoch,  sämmtlich  heizbar. 

Im  Speisehause  befinden  sich  zwei  grosse  heiz- 
bare Zellen,  und  ausserdem  sind  noch  einige  geräu- 
migere Vorhänden,  in  denen  zwei  Pfleglinge  wohnen 
können. 

Im  Ganzen  sind  mehr  als  80  Zellen  zur  Aufnahme 
der  Kranken  da. 

38  * 


584 

Die  Wohnung  des  Verwalters,  das  alte  Kloster- 
gebäude,  ist  geräumig ,  und  iVeundlich,  während  die 
beseichuelen  Wohnungen  mit  ihren  Zellen  dies  kei- 
nesweges  sind.  Schmale  Gänge  fuhren  zu  den  Zel- 
len ^  die  dem  Besucher  keinen  freundlichen  Eindruck 
gewähren ;  sie  sind  unregelmässig  in  Form,  in  innerer 
Einricbtungy  durch  blinde  Fenster  erleuchtet;  sie  ent- 
behren alles  Comforts^  und  dessen^  was  eine  Wohnung 
SU  einem  angenehmen  Asyl  für  den  Irren  machen 
kannte. 

In  der  Mitte  aller  dieser  Gebäude  liegt  der  Klo- 
sterhof, ein  schöner,  iiber  100  Fuss  langer,  87  Fuss 
breiter,  mit  einer  Pumpe,  die  ausgezeichnetes  Wasser 
giebt,  versehener  Platts,  auf  dem  sich  die  Kranken 
ergehen. 

Am  östlichen  Ende  liegt  noch  die  Klosterkirche, 
auch  isolirt,  ohne  Zusammenhang  mit  dem  Ganzen. 

Da  nur  58  Zellen  geheizt  werden  können,  so  müs- 
sen sich  diejenigen  Kranken,  welche  ruhig  und  ver- 
träglich sind,  im  Winter  am  Tage  in  dem  sehr  geräu* 
migen  Speisesaal  versammeln,  oder  in  dem  sogenann- 
ten Speisehause,  wo  den  ganzen  Tag  ein  Feuer  un- 
terhalten wird,  um  welches  herum  sie  sich  hinsetzen. 

Die  Gegend,  in  welcher  das  Kloster  liegt,  ist  im 
Winter  in  nassen  Jahren  sehr  den  Ueberschwemmun- 
gen  ausgesetzt,  so  dass  ringsum  alles  unter  Wasser 
steht,  ohne  jedoch  das  Kloster  zu  berühren. 

Bei  den  vielen  Mängeln,  die  dem  Kloster  als  Ir- 
renpflegeanstalt ankleben,  ist  der  hauptsächlichste,  dass 
keine  dur<^hgängige  Trennung  der  Geschlechter  Statt 
findet;  denn  wenn  auch  die  einzelnen  Individuen  in 
den  Zellen  von  einander  abgeschlossen  sind,  so  kom- 
men des  Tages  doch  beide  Geschlechter  zusammen, 
conversiren  mit  einander  in  dem  gemeinschaftlichen 
Versammlungslocal,  und  können  durch  die  angestellten 
Wärter  nicht   so  unablässig  beobachtet  wer4en,    (Uss 
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nicht  grosse  Uebelsi&ode  erwachten.  So  ist  selbst 
mehrmals  Schwängerung  vorgekommen^  da  der  aufgC'* 
regte  Geschlechtstrieb  eins&elner  Irren  mächtig  genug 
war^.  um  alle  äussern  Hindernisse  %u  beseitigen. 

Die  ruhigen  Kranken  können  den  ganzen  Tag  auf 
dem  Klosterhof  spalzieren  gchen^  die  schlimmeren  wer- 
den Vormittags  3  Stunden,  und  Nachmittags  ebenfalls 
3^  im  Sommer  4  Stunden^  auf  denselben  geführt,  und 
beständig  beaufsichtigt.  Abends  8  Uhr  wird  jeder  in 
seine  Zelle  eingeschlossen. 

Es  ist  sehr  ansaerkennen ,  dass  von  Seiten  des 
Herrn  Verwalters  alles  geschieht,  um  das  Loos  der 
UnglucUichen  zu  erleichtern,  den  ärztlichen  Vorschrif- 
ten aufs  gewissenhafteste  nachzukommen,  und  überall 
Ordnung  und  Reinlichkeit  in  den  schlechten  Zellen 
beobachten  zu  lassen.  Dass  dies  nach  den  beschränk- 
ten Verhältnissen  in  vorzüglichem  Grade  erreicht  ist, 
beweist  vor  Allem  der  Augenschein,  das  gute  gesunde 
Ansehn  der  Pfleglinge,  ihr  reiuUcher  Anzug,  und  auch 
die  äussere  Ordnung,  in  welcher  die  durcheinander 
gemischten  Irren  erhalten  werden.  Bei  Zank  und 
Streit,  der  selbstredend  bei  solcher  Vermischung  nie 
ausbleibt,  darf  vom  Verwalter  keine  Züchtigung  an- 
gewandt werden,  e^  ist  in  solchen  Fällen  nur  das  Ein- 
sperren in  einer  dunkeln  sogenannten  schwarzen  Kam- 
mer erlaubt,  wodurch  meistens  schnell  Beruhigung 
herbeigeführt  wird.  Es  wird  dahin  gestrebt,  soviel  als 
möglich  die  Pfleglinge  sich  thätig  erweisen  zu  lassen ; 
so  helfen  einige  in  der  Küche,  und  beim  Zubereiten 
der  Gemüse,  beim  Waschen,  Reinigen,  Nähen,  Spin- 
nen, bei  Garten-  und  Feldarbeiten,  da  beim  Kloster 
viele  Gründe  sind,  die  dem  Verwalter  zur  Pacht  ge- 
geben werden.  Zur  Aufmunterung  und  Belohnung  er-* 
halten  die  Fleissigen  kleine  Geschenke,  auch  Taback 
zum  Rauchen  und  Schnupfen,  und  dergleiclien. 
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Aus  der  wohlhabenden  Klasse  finden  sich  keine 
Kranken  im  Kloster^  sie  gehören  der  armen  an.  Für 
diese  wird  an  die  Receptur  des  Klosters  in  Oldenburg 
40  Rthlr.  Gold;  und  für  wohlhabendere  60  Rthlr.  be- 
zahlt. Aus  den  Klosterfonds  ^  die  etwa  5000  Rthlr. 
jährliche  Revenuen  bringen,  muss  daher  ein  bedeuten- 
der Zuschuss  geleistet  werden ;  denn  die  Unterhaltung 
eines  jeden  Pfleglings  ist  mindestens  auf  80  Rthlr. 
Gold  anzuschlagen,  welche  auch  in  friihern  Zeiten,  als 
man  die  Fonds  schonen  wollte,  gezahlt  sein  sollen. 
Berücksichtigt  man  nun,  dass  sämmtliche  Irre  aus  dem 
Stadt*  und  Budjadingerlande  (Kreis  Ovelgönne}  bis 
zur  Zahl  24  umsonst  verpflegt  werden,  und  rechnet 
dazu  die  bedeutenden  Unterhaltungskosten  des  viel 
verzweigten  Häusercomplexes,  die  Gage  des  Verwal- 
ters und  Salarirung  des  Dienstpersonals,  so  muss  die 
Summe  der  Ausgaben  diese  Revenuen  sämmtlich  ab-« 
sorbiren. 

Die  Zahl  der  Pfleglinge  beträgt  gegenwärtig  85, 
nämlich  45  Männer,  und  40  Weiber.  Im  Ganzen  kön- 
nen nur  noch  3  aufgenommen  werden,  denn  es  befin- 
den sich  nicht  mehr  als  88  Zellen  im  Kloster. 

Eheliche  Verhältnisse  derselben: 

Männer  Weiber 

15  verheirathet.  8  verheirathet. 

30  unverheirathet.  4  Wittwen. 

37  unverheirathet. 

45  Männer.  39  Weiber  *). 

Das  Verhältniss  der  unverehelichten  Weiber  zu 
den  unverehelichten  Männern  ist  daher  wie  87:30. 

Das  der  unverheiratheten  zu  der  Gesammtsumme 
der  Aufnahmen  wie  57:85. 

Das  der  Verheiratheten  zur  Gesammtaufnahme  wie 
83 :  85. 


^)  Eine  ist  nicht  angegeben. 
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Jhu  Lebeiualter  derselben: 


Männer 

Weiber 

9 

bis  30  Jahr  alt. 

6  bis  30  Jahr  alt. 

6 

«    40    „ 

>i 

11         „         40         „             y^ 

14 

M    60    ,, 

w 

1*    w    60    „      ,, 

13 

»    60    „ 

5? 

6    w    60    „      „ 

2 

,,    70    „ 

>> 

6         W         70         „              ;, 

1 

99       ®1       W 

>j 

^     >>    ®6    „      ,, 

45 

Männer. 

40  Weiber. 

Der  Stand  derselben  ist  in  den  mitgetheilten  No- 
tizen nicht  immer  genau  bezeichnet.  Die  meisten  der 
Irren  gehören  aber  der  Klasse  der  Landleuie  an.  Wir 
finden  ausserdem  wieder  vorzuglich  Schneider  und 
Schreiber  unter  den  unheilbaren,  auch  einen  GoMar- 
heiter,  einen  Militär,  Tanzlehrer  u.  a. 

Der  ReligionscuHus  ist  durchweg  lutherisch,  da 
aus  deu  Münster'schen  Kreisen,  in  welchen  der  katho- 
lische Cultus  vorherrschend  ist,  nur  einer  aufgenom- 
men wurde. 

Die  Dauer  der  Seelenstörung  ist  verschieden,  und 
in  den  meisten  Fällen  bedeutend  gewesen.  Genaue 
Angaben  darüber  fehlen. 

Die  Kranhheifgfarmen  selbst  sind  von  dem  Physicus 
in  Oldenburg,  Hrn.  Hofrath  Kin  d  t  ^}  bestimmt.  Die  alte 
natürliche,  in  der  Irrenstatistik  festgehaltene  Eintheilung 
der  vier  Grundformen  ist  auch  hier  maassgebend.  £s  kann 
nicht  auflPailend  erscheinen,  dass  die  Formen  des  Blöd- 
sinn8(^ameniia')y  der  Verrücktheit  (dementia')  und  Ver- 
wirrtheit die  der  Manien  und  Melancholie  überwiegen, 
da  letztere,  als  primäre  Seelenstörungen  betrachtet, 
in  einer  Anstalt  für  Unheilbare  nicht  vorherrschen 
können.    Es  sind  sämmtlich  abgelaufene  Formen  ,^  die 


^)  Diesem  kenntnissreichen  Arzte  yer danke  ich  die  Mittb eilung 
AUes  auf  Kloster  Blankenburg  BeztigUcbeit  und  statte  meinen 
hersUchsten  Dank  dafür  ab. 


nach  vielen  Hetlversuchen  in  wirklichen  Irrenanstalten 
und  langjähriger  Zurückhaltung  in  widrigen  häuslichen 
Verhältnissen  selten  noch  einen  Schimmer  von  Iloff» 
nung  zulassen. 

Die  Erfahrung  hat  gelehrt^  dass  bei  scheinbarer 
Besserung  und  Entlassung  der  F^fleglinge  stets  Ruck- 
falle eintraten,  und  neue  Aufnahmen  nothwendig  wur- 
den. Eine  wirkliche  andauernde  Heilung  ist  hier  eine 
grosse  Seltenheit. 

Die  angefügte  Tabelle  über  die  Zahl  der  Pfleg- 
linge, die  Krankheitsformen  u«  s.  w.  giebt  genau  die 
Hauptverhältuisse  an;  es  bedarf  kaum  der  Erinnerung, 
dass  die  Bezeichnung  der  Formen  selbst  das  Wesen 
der  Krankheit  nicht  scharf  genug  auszudrücken  ver- 
mag, dass  die  Uebergänge  von  der  einen  in  die  an- 
dern, die  Verwandtschaft  und  Aehnlichkeit  vieler,  un- 
besiegbare Schwierigkeiten  darbieten.  Ich  nenne  nur 
die  verwandten  Formen,  Verrücktheit  und  secundärer 
Blödsinn,  die  nicht  selten  mit  einander  vereint  den 
psychiatrischen  Diagnostiker  in  Verlegenheit  setzen. 

Der  Ursachen  der  Seelenstorung  ist  keine  sp^ 
cielle  Erwähnung  geschehen,  weil  die  Ergründung  der- 
selben schwierig  und  unmöglich  war.  Auffallend  war 
mir  jedoch  die  relativ  häufige  Angabe  über  Trunk- 
sucht und  unglückliche  Liebe  als  Causalmomente^  wel- 
che nach  der  Untersuchung  in  der  Irrenstatistik  des 
Hereogthums  Oldenburg  als  von  untergeordneter  Be- 
deutung erschienen.  So  wurde  die  Trunksucht  als 
ursächliches  Moment  nur  16  mal  erkannt,  während  sie 
bei  der  Aufnahme  in  Blankenbnrg  7  mal  verzeichnet 
war.  Es  verhielt  sich  dies  Moment,  zur  Gesammt- 
summe  der  Krankheitsformen  wie  1 :  25,  während  es 
in  Blankenburg  sich  in  dieser  Beziehung  wie  1 :  12 
herausstellte.  Es  kann  aus  diesen  Daten  der  Schluss 
gezogen  werden,  dass  der  Branntweingenuss  häufiger 
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Unheilbarkeit  2ur  Folge  hat,  wie  eine  andere  erkannte 
Ursache. 

Ueber  die  Zeit  der  Aafnahmen  finden  sich  die  fol- 
genden Verhaltnisse: 

MAnner  Weiber. 

3  zwischen  18*20^1830.         1  vor  1810. 

14        „  1830—1840.        2  zwischen  1810-1820. 

«4  nach  1840.  3        „  1820—1830. 

4  wiederholte  Aufnahme.       14        ,,  1830—1840. 

17  nach  1840. 
3  wiederholte  Aufnahme. 


45  Männßr.  40  Weiber. 

Betrachten  wir  die  Tabelle  über  die  Vertheiiung 
der  Krankheitsformen  in  den  verschiedenen  Kreisen 
und  Aemtern  des  Herzogthums,  so  ist  die  abweichende 
numerische  Verbreitung  beachtenswerth«  Kreis  Ot<» 
denburg  hat  30  Irre  in  Blankenburg^  Kreis  DeltnenT 
horst  bei  fast  gleicher  Bevölkerung  nur  11  ^  Kreis 
Oveigönne,  geringer  bevölkert,  doch  25,  Kreis  Neuen*^ 
borg  nur  8,  Herrschaft  Jever  5,  Herrschaft  Varel  4; 
dagegen  haben  die  2  iibrigen  grossien  Munstersdbete 
Kreise  Veefata  und  Cloppenburg  fast  gar  keinen  Bei- 
trag geliefert,  ausser  einem.  Kranken  aus  den»  Aiftte 
Damme.  Der  Grund  dieser  Verschiedenheit  liegt  3U0I 
Theil  in  äusseren  Verhältnissen;  die  Aufnahme  ist, 
wie  schon  erwähnt,  aus  den  Mänst ersehen  Kreisen 
erschwert  ^),  theils  auch  wohl  in  der  grösseren  Wohl«* 


3^)  Es  ist  mir  nicht  unwahrscheinlich,  dass  die  katholische 
Confession  Einfluss  ÜM  auf  die  geringe  Aufnahme  Ir  Blati-» 
kenburg;  denn  diese  Anstalt  enthält  nur  Pfleglinge  evange- 
lischen Glaubens,  steht  unter  der  Controle  einer  protestan- 
tischen Behörde,  wird  nur  von  dem  protestantischen  Predi- 
ger besucht,  in  dessen  Sprengel  sie  liegt,  und  hat  einen  Ver- 
walter der  ebenfalls  Protestant  ist  u.  s.  w.  Auch  mag  aus 
dem  patriarchalischen  Verhältniss,  das  in  diesen  Kreisen 
vorherrscht  und  die  Familien  mehr  zusammenkettet,  eine  ge- 
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hitbenheit  der  Bevölkerung  der  Kreise  Oveigonne  uad 
Oldenburgs  und  der  Bevorzugung  des  ersteren  vor  den 
übrigen  Lsndestheilen  bei  der  Aurnahme.  Die  Ver- 
bUtnisse  der  Irren  zur  Population  gestalten  sich  in 
den  genannten  Kreisen  folgendermassen :  (s.  Irrenstt- 
tistik  d.  H.  O.  Generaltabelle.} 


Im  Kreise  Oldenburg  wie  1 

yy        „      Delmenhorst  wie  1 

yy        yy      Oveigonne  wie  1 

,y        yy      Neuenburg  wie  1 

In  der  Herrschaft  Jever  wie  1 

Varel  wie  1 


318. 
«7. 
«86. 
394. 
440. 
466. 


Diese  Verhältnisse  sind  daher  nicht  geeignet ,  die  nu- 
merischen Verschiedenheiten  zu  erklären,  da  z.  B.  aus 
dem  Kreiss  Delmenhorst  mit  der  grössten  Anzahl  von 
Irren  ^nel  weniger,  als  aus  dem  Kreise  Oveigonne  in 
Blankenburg  aufgenommen  sind  u.  s.  w. 

Die  Geschlechter  der  Irren,  welche  im  Herzog« 
thum  (s.  Irrenstatistik  Geueraltabelle)  sich  fast  gleich 
stehen,  sind  in  Blankenburg  ungleich  vertreten.  So 
finden  sich  aus  dem  Kreise  Oldenburg  SO  Männer  und 
10  Weiber,  dagegen  aus  dem  Kreise  Oveigonne  8 
Männer  und  17  Weiber.  Aus  den  ijbrigen  Kreisen 
fast  gleiche  Zahlen  der  Geschlechter.  Ein  besonderer 
Grund  jener  Abweichung  ist  nicht  einleuchtend,  und 
scheint  durch  zufällige  Umstände  herbeigeführt,  oder 
auch  darin  begründet  zu  sein,  dass  die  Formen  bald 
bei  den  Weibern  bald  bei  den  Männern  mit  grösserer 
Exaltation  auftraten,  und  für  die  Umgebungen  in  höhe- 
rem Grade  belästigend  wurden. 


wisse  Pietät  entspringen,  die  ^ie  Versetzung  der  FamiUen- 
mitglieder  ins  Kloster  Blankenburg  als  unstatthaft  erscheinen 
lasst,  und  die  Zurückhaltung  in  den  gewohnten  häuslichen 
kreisen,  wenn  sie  auch  mit  Widrigkeiten  verknüpft  ist,  be- 
vorsagt. 
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In  den  ehelichen  Verhältnissen  finden  wir  weni-' 
ger  Abweichungen;  das  Verhältniss  der  unverehelich- 
ten Männer  zu  den  unverehelichten  Weibern^  das  der 
Unverheiratheten  zu  der  Gesammtsumme  der  Aufnah- 
inen,  das  der  Verheiratheten  zu  der  Gesammtaufnahmey 
harmonirt  ziemlich  mit  dem  früher  in  der  statistischen 
Untersuchung  über  die  Zahl  solcher  Irren  im  ganzen 
Herzogthum  gefundenen  Resultat. 

Das  Lebensalter  der  Pfleglinge  in  Blankenburg 
ist  oben  angegeben.  Die  meisten  standen  zwischen 
dem  40sten  und  50sten  Jahre.  Von  den  Männern  waren 
zwischen  dem  50sten  und  60sten  Jahre  13^  von  den 
Weibern  dagegen  nur  5.  Im  ganzen  Herzogthum  wa- 
ren (s.  Generaltabelle): 

97  Irre  bis  30  Jahre  alt 

58    „      „    40     „        „ 

85    „      „    50     „        „ 

11    „      „    60     „        „ 

5  9J  99         '0  jy  jy 

Vergleicht  man  sie  mit  den  Zahlen  der  Irren  in  Blan- 
kenburg^ so  findet  man  die  unheilbaren  des  höheren 
und  höchsten  Alters  fast  sämmtlich  daselbst  wieder. 
(S.  oben.) 

In  Bezug  auf  die  Krankheitsformen  selber  ist  zu 
bemerken,  dass,  wenn  auch  im  Ganzen  der  Blödsinn 
überwiegend  war,  doch  verhältnissmässig  ziemlich 
viele  Formen  mit  Exaltationen,  und  weniger  mit  ent- 
schiedener Depression  und  völliger  geistiger  und  kör- 
perlicher Paralyse  beobachtet  sind.  Immer  bettlägerige 
und  unreinliche  waren  nur  einzelne.  Selbst  die  als 
Blödsinn  bezeichnete  Krankheitsform,  unter  welcher, 
die  Dementia  mit  inbegriffen  ist,  zeigte  häufig  noch 
einen  gewissen  Grad  äusserer  Erregtheit,  oft  mit  Sym- 
ptomen periodischer  Tobsucht  verbunden. 

Die  chronische  Manie,  in  der  Mitte  zwischen  Blöd- 
sinn und  Verrücktheit  gestellt,  kam  verhältnissmässig 
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IQ   Blankeiibufg  häufig  var^  unter  85  F&Uea  nämlich 
llinalj  also  fast  wie  1:7. 

Auflallend  selteo  zeigte  sich  die  Epilepsie,  sei  es 
als  selbständiges  Uebel,  oder  als  Symptom  ausgebil^ 
deter  Seelenstörung,  des  erworbenen  oder  angebore- 
nen Blödsinns.  Im  ersten  Fall  konnte  die  Seelenstö-' 
rung  als  Folge  betrachtet  werden.  Unter  85  Fällen 
waren  nur  6  als  Epilepsie  oder  Blödsinn  mit  Epilepsie 
besseiohnet.  Nach  der  Generalliste  sind  aber  im  gan- 
zen Uerzogtlium  schon  59  Blödsinnig -Epileptische, 
wobei  die  einfache  Epilepsie  ohne  blödsinnige  Com- 
pHeation  nicht  gezählt  ist.  Vergleicht  man  hiemit  die 
grosse  Zahl  der  Epileptischen  in  andern  Pflegeanstal- 
ten —  im  Grossherzogthum  Baden  werden  400  Irre 
und  100  Epileptische  in  den  verschiedenen  Anstalten 
verpflegt,  also  V5  Epileptische  (s.  Oesterlein  Jahrb. 
für  praktische  Heilkunde  1845)^  in  der  Provinzial-Sie- 
chenanstalt  zu  Gesecke  machten  die  Epileptischen  so- 
gar den  vierten  Theil  der  Gesammtsumme  der  vor- 
handenen Pfleglinge  aus  (s.  Zeitschrift  für  Psychiatrie 
Bd.  1.  8.  441.)  —  und  erwägt  man  das  Widrige  und 
nicht  selten  Gefahrdrohende^  das  diesem^  Uebel  inne- 
wohnt, so  verdient  diese  Abweichung  um  so  mehr  her- 
vorgehoben zu  werden. 

Unter  den  35  Blödsinnigen  männlichen  und  SO 
Blödsinnigen  weibhchen  Geschlechts  kamen  noch  10 
von  Geburt  an  Blödsinnige  vor,  eine  in  Vergleich  zu 
der  Gesammtsumme  dieser  Unglücklichen  in  den,  be- 
treffenden Kreisen  geringe  Zahl.  Denn  jene  beläuft 
•ich,  mit  Ausschluss  derer  in  den  Münsterschen  Krei- 
sen, schon  auf  130!  Das  Verhältniss  in  Blankenburg 
ist  daher  wie  1:13.  Die  meisten  dieser  Kranken  be- 
dürfen allerdings  keiner  Isolirung,  und  mögen  sieh  iu 
den  gewohnten  häuslichen  Verhältnissen  eben  sowohl 
befinden,  da  für  die  Heilung  und  Besserung  in  Blan- 
kenburg nichts  von  Bedeutung  gesdiehen  kann.    Wie 
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viel  aber  durch  einen  knelhodischen  Unterriebt  aueh 
bei  dieser  Klasse  von  Ungluckiichen  zu  erreichen  ist^ 
erweisen  die  Resultate,  welche  von  Saegert  veröf- 
fentlicht sind  (s.  dessen  Heilung  des  Blödsinns  auf  in-» 
teUectuellem  Wege  Bd«8.)^  ^uch  die  von  Herrn  Ka-* 
tenkamp  zu  Delmenhorst  gemachten  Erfahrungen^ 
welcher  in  seiner  Anstalt  für  Stotternde  und  Stam- 
melnde zugleich  Schwaclisinnige  aufnimmt  und  mit 
grossem  Glück  behandelt  ^). 

Ausser  den  von  Geburt  aa  Blödsinnigen  finden 
sich  unter  den  55  Blödsinnigen  mehrere,  die  weder  zu 
jenen,  noch  zu  den,  durch  primäre  Seelenstörungen 
blödsinnig  gewordenen  gehören  möchten.  Nach  einer 
lehrreichen  Alittheilung  des  Hrn.  Hofrath  Kindt  in  Ol- 
denburg, kommt  nämlich  ein  eigenthümlicher  Idiotis- 
mus niedrigsten  Grades  in  unserer  Ebene  fast  ende«* 
misch  vor.  In  verhältnissmässig  sehr  vielen  Fällen 
von  Blödsinn  zeigte  sich,  dass  das  Subject  von  Ju<< 
gend  auf  etwas  dummhaftig  oder  scheu  oder  schwaoii- 
köpfig  eigensinnig  war,  dass  es  aber  bis  zur  Puber- 
tät für  gesund  galt,  dann  aber,  als  das  Leben  mit  hö- 
heren Anforderungen  und  Erregungen  auftrat,  entschie- 
den gemüthskrank  wurde«  Bei  der  blödsinnigen  Un-* 
terlage  ist  natürlicli  die  Prognose  nicht  gut,  und  die 
Erfahrung  zeigt  auch,  dass  sich  völUger  Blödsinn  her- 
ausbildet. Auf  diese  Form,  die  sich  ofi'enbar  durch 
die  angegebenen  Ersdieinungen  von  dem  eigentlichen 
angeborenen  Blödsinn  unterscheidet,  ist  grosse  Auf- 
merksamkeit zu  richten.  Sie  kann  theilweise  die  grosse 
Anzahl  der  Irren   im  Herzogthum  Oldenburg,  die  ia 


^)  Sobald  es  mir  die  Müsse  gestattet,  werde  ich  über  die  ge- 
nannte Anstalt  dieses  talentvollen  Mannes  einen  umständli- 
dien  Bericht  veröifentlicken,  in  welchem  die  Resultate  seiner 
Beli^ndlung  dargelegt  siiwl;  die  eine  allgeineine  Anerkennung 
verdienen« 
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der  Irrenstatistik  als  die  höchste  in  Deutschland  be-^ 
stimmt  wurde,  mit  erklären  helfen,  indem  hier  die 
ärztliche  Behandlung  keine  günstigen  Resultate  errei- 
chen kann.  Im  Kreise  Delmenhorst  habe  ich  jedoch 
diese  Species  selten  angetroffen,  und  leite  daher  die 
grosse  Anzahl  der  Unheilbaren  (das  Verhäitniss  der 
Irren  zur  Bevölkerung  ist  wie  1:S77)  von  dem  Feh- 
len einer  Heilanstalt  in  unserm  Lande  ab. 

Eine  Geschlechtsdifferenz  zu  Gunsten  der  Weiber 
hat  sich  beim  Blödsinn  herausgestellt;  es  waren  unter  55 
Blödsinnigen  nur  80  weiblichen  Geschlechts.  (Die  ge- 
borenen Blödsinnigen  —  10  —  verhielten  sich  in  ge- 
schlechtlicher Beziehung  gleich  —  5  Männer  und  5 
Weiber.}  Ueberall  scheint  das  männliche  Gechlecht 
geneigter,  in  diese  Ausgangsform  der  acuten  Gei- 
steskrankheit zu  verfallen,  als  das  weibliche,  des- 
sen Constitution  l>ei  grösserer  körperlicher  Tenacität 
und  geringer  geistiger  Spannung,  und  geringerer  Viel- 
räumigkeit  des  psychischen  Lebens,  nicht  so  leicht  zu- 
sammenbricht. Schon  £squirol  hebt  diesen  bedeut- 
samen Unterschied  in  seiner  statistischen  Tabelle  (s. 
dessen  Geisteskrankheiten  Bd.  3.  S.292.)  hervor^  in 
welcher  sich  die  Verwirrtheit,  identisch  mit  unserem 
erworbenen  Blödsinn,  meistens  aus  Manie  oder  Melan- 
cholie hervorgegangen,  bei  den  Männern  219  mal,  und 
bei  den  Frauen  6S  mal  offenbarte;  während  Monoma- 
nie häufiger  bei  Frauen  von  ihm  beobachtet  wurde  *). 
Esquirol  will  diese  Abweichung  später  begründen, 
spricht  sich  aber  nirgends  darüber  aus,  soweit  ich 
nachforschen  konnte. 


*)  Rh  er  (Irrenstatistik  der  Provinz  Westphalcn  S.  164.)  giebt 
die  Zahl  der  Blödsinnigen  incl.  der  von  Geburt  Blödsinnigen 
an;  nach  Absng  der  letzteren  von  jenen  macht  sich  aock 
eine  Differenz  zu  Gunsten  des  weiblichen  Geschlechts,  wemi 
anch  in  viel  geringerem  Grade  wie  nach  EsquiroPs  Ta- 
bellen, bemerklich. 


J 
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Zell  er  (Bericht  über  die  Wirksamkeit  der  Heil- 
anstalt Winnenthal,  Zeitschrift  für  Psychiatrie  Bd.  1. 
S.  tW.)  fand  in  seiner  Anstalt  eine  ungleich  grossere 
Anzahl  von  Todesfallen  unter  den  Männern  als  unter 
den  Frauen,  was  er  auch  aus  dem  Umstände  erklärt, 
dass  die  weibliche  Natur  überhaupt  nachgiebiger  ist 
als  die  männliche,  und  besonders  krankhafte  Verän- 
derungen im  Gehirn  und  Rückenmark,  in  welchen  in 
der  Regel  die  Todesursache  gefunden  wurde,  bei  Män- 
nern viel  häufiger  sind,  während  bei  Frauen  die  Stö- 
rungen in  diesen  Organen  viel  länger  dynamisch  blei- 
ben, und  das  Gangliensystem,  wie  im  gesunden  so  im 
kranken  Zustande,  bei  ihnen  eine  über\\negende  RoUe 
spielt.  Ohne  Zweifel  ist  der  secundäre  Blödsinn  die- 
jenige Form,  in  welcher  diese  organischen  Läsionen 
eine  grosse  Rolle  spielen. 

Ruer  hat  in  seiner  trefflichen  Irrenstatistik  der 
Provinz  Westphalen  S.  172.  nachgewiesen,  dass  unter 
728  blödsinnig  Geborenen  sich  454  männlichen  und  nur 
874  weiblichen  Geschlechts  vorfanden.  Die  physiolo- 
gische Deutung  dieses  Unterschiedes  hat  ihre  Schwie- 
rigkeit, da  hier  von  Erschütterungen  des  geistigen  Le- 
bens, das  gar  nicht  zur  völligen  Bntwickelung  gekom- 
men, keine  Rede  sein  kann.  Vielleicht  steht  sie  aber 
mit  der  statistischen  Thatsache,  dass  sich  unter  den 
Todtgeburten  stets  viel  mehr  Knaben  als  Mädchen  be- 
finden, in  einem  inneren  Zusammenhang  ^).  Ist  hier- 
nach schon  eine  grössere  Gebrechlichheit  des  männ- 
lichen Geschlechts  im  Uterus  zweifellos,  die  ferner 
durch  die  weise  Anordnung  der  Natur,  dass  überall 
die    männlichen  Geburten   die    weiblichen   überwiegen 


^)  Nach  Bernouilli's  BeTÖlkerangsstatistik ,  Erste  Hälfte 
1840,  S.  118.  ist  der  Ueberschass.  des  männlichen  Geschlechts 
hei. den  Todtgeburten  6  mal  grösser  a^s  bei  den  Geborenen 
überhaupt 


(tl  211  fiO),  um  das  Gleichgewicht  zu  erhaHen,  hoch 
mehr  hervortritt  ^),  so  scheint  auch  die  Annahme  ge- 
rechtfertigt, dass  der  angeborene  Blödsinn,  auf  Ent- 
wicklungshemmungen  beruhend,  sich  leichter  heim 
minnlichen  als  weiblichen  Geschlecht  auszubilden  ver- 
mag, indem  der  innere  Factor,  die  grössere  Krank* 
heitsdisposition ,  zur  Geltung  kommt.  Aus  welchem 
Grunde  sie  sich  in  Ausbildung  dieser  Krankheitsspe- 
cies  manifestirt,  ist  freilich  eben  so  räthselhaft  als 
dunkel. 

Es  wird  der  medicinischen  Statistik  vorbehalten 
sein,  über  noch  nicht  aufgeklärte  Thatsachen  Licht  zu 
verbreiten,  unjl  aus  dem  Erfahrungs-Material  Resultate 
zu  ziehen,  die  für  die  praktische  Seelenheilkunde  wie 
£ur  die  Physiologie  selbst  von  grosser  Wichtigkeit 
sind  •—  denn  die  statistischen  Thatsachen  sind  wie 
die  Einzelnheiten  im  Naturwisseu  fähig,  wie  durch 
eine  aneignende  Kraft  sich  gegenseitig  zu  befruchten. 

Die  Summe  der  Verrückten  beläuft  sich  auf  11 
(s.  die  Tabelle)  —  6  Weiber,  5  Männer.  Es  ist  je- 
doch zu  erwägen,  dass  einzelne  Fälle,  die  als  Blöd- 
sinn bezeichnet  sind,  vielleicht  natürhcher  unter  den 
Gattungsbegriff  „Verrücktheit"  fallen.  Bei  mangeln- 
der Autopsie  ist  bei  derartigen  statistischen  Aufnah- 
men eine  Unsicherheit,  die  nDch  dadurch  vermehrt 
wird,  dass  überall  die. Grenzen  zwischen  den  einzel- 
nen Formen  psychischer  Erkrankungen  nicht  scharf 
zu  ziehen  sind,  und  die  Feststellung  derselben  von 
der  individuellen  Auffassung  des  U'eilkünstlers  abhängt. 


♦)  S.  Quetelet  „über  den  Menschen"  in  Littrow  vermischten 
Schriften  Bd.  2.  S.  486.  Bei  den  Todtgeborenen  ist  das  Yer- 
hältniss  der  Knaben  zu  den  Mädchen  wie  3 : 2  in  den  zwei 
ersten  Monaten  nac^  der  Geburt  die  Mortalität  der  Knaben 
zu  den  Mädchen  wie  4 :  S,  von  da  bis  zum  dten  Monate  wie 
5:4,  und  erst  nach  dem  9ten  Monate  endlich  schien  dieser 
Unterschied  zu  verschwinden. 


Der  GesundhfiitszQSlancI  der  Pfleglinge  ist  seiir 
erwünscht,  Mortalität  daher  auch  gering.  Man  nimmt 
seit  8  Jahren  durchschBittlich  auf  einige  80  Pfleglinge 
jährhch  5  Sterbeßlle  an.  ~  Nach  Zeller's  Bericht 
a«  a.  O«  starben  in  der  Heilanstalt  zu  Winnenthal  im 
.Verhaltniss  von  100  seit  9  Jahren  j&hrlich  13,  also 
<die  doppelte  Zahl.  Esquirdl  a.a.O.  Bd.  2.  fand  nach 
^jähriger  Beobachtung,  dass  von  der  Totalsumme  der 
Aufgenommenen  zu  Charenten  ein  volles  Viertel  starb. 
IMese  grosse  Mortalität,  gegen  die  in  Blankenburg  sehr 
iiervortretend ,  findet  zum  Theil  ihre  Erklärung  darin, 
'dass  in  ^er  letzteren  Anstalt  die  meisten  acuten  Fälle 
^on  Geislesstörungen  waren,  welche  verhältuissmässig 
Käuflg  todtlioh  werden;  dagegen  in  Blankenburg  nur 
Unheilbare  verweilen.  Die  geringe  Sterblichkeit  zu 
Blankenburg  giebt  aber  ein  gutes  Zeugniss  für  die 
zweckmässige  Verpflegung  und  Unterhaltung  der  Ir«- 
ren^  welche  bei  Entziehung  und  schlechter  Nahrung, 
wie  die  Erfahrung  erweist,  keine  lange  Lebensdauer 
zu  hoffen  haben,  leicht  in  Phthisis  und  Trophoneurosen 
(Romberg)  verfallen. 

Die  Krankheiten,  an  welchen  die  Irren  in  Blan- 
kenburg starben,  sind  schleichende  gastrische  Fieber, 
oder  phtisische  Uebel.  Es  ist  nicht  bekannt,  dass 
.Epidemien  daselbst  je  Eingang  gpefunden  haben.  Es 
stimmt  dies  mit  der  gangbaren  Meinung  überein,  dass 
die  Geisteskrankheit  Immunität  gegen  Epidemien  ge- 
währe. Esquirol  berichtet  jedoch  a.  a»  0.  jS.  218. 
.über  die  Verheerungen,  welche  die  Cholera  in  der 
Salpetriere  und  Bicetre  anriobtete.  Nur  Charenten 
blieb  frei. 

Betrachten  wir  die  Verhälthisse  der  Krankheits- 
formen in  den  Kreisen  Oldenburg,  Delmenhorst,  Ovel- 
gönne,  Neuenburg,  und  Herrschaften  Jever  und  Varel, 
und  vergleichen  die  Summe  der  iii  Blankenburg  ver- 
pflegten Irren  mit  der  Totalsumme  der  vorhandenen 
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Irren  in  diesen  Kreisen,  (s.  meine  (rrensUtistik  Gene- 
ralUbelle),  so  ergiebt  sich  das,  was  Tabelle  II.  darstellt. 

In  den  Kreisen  Cloppenburg  und  Vechta  befinden 
sich  170. Irre;  von  diesen  ist  nur  ein  an  periodischer 
Manie  Leidender  in  Blaukenburg,  während  aus  den 
übrigen  Kreisen,  in  welchen  sich  465  Irre  befinden, 
zusammen  83  Pfleglinge  in  Blankenburg  aufgenommen 
sind.  Wenn  nun  noch  in  gleichen  Verhältnissen  die 
Unheilbaren  aus  den  Munsterschen  Kreisen  in  Blan- 
kenburg aufgenommen  w^erden  sollten,  so  würde  noch 
eine  Summe  von  etwa  25 — 30  Pfleglingen  hinzukom- 
men. Blankenburg  besitzt  aber  nur  88  Zellen,  wCirde 
daher,  um  jene  aufzunehmen,  vieler  neuer  Zellen  be- 
dürfen. Eine  solche  Vermehrung  scheint  überhaupt 
bei  der  grossen  Anzahl  der  unheilbaren  Irren  im  Lande 
ebenso  zweckmässig  als  billig;  denn  es  leidet  keinen 
Zweifel,  dass  die  unheilbaren  Irren -in  Blankenburg 
ein  Asyl  finden,  das  ihnen  in  jeder  Beziehung  mehr 
zusagt,  wie  der  gewöhnliche  den  Umgebungen  höchst 
lästige  Aufenthalt  in  ihren  eigenen  Wohnungen;  die 
Unglücklichen,  der  Mehrzahl  nach  der  unvermögenden 
Klasse  angehörend,  werden  aus  Unwissenheit,  Un- 
kenntniss  des  Seelenzustandes  verkehrt  und  schlecht 
i>ebandeU,  müssen  nicht  selten  Misshandlungen  erlei- 
den, und  turbiren,  in  tobsüchtigen  Zustand  verfallend, 
ihre  Umgebungen,  denen  sie  selbst  in  hohem  Grade 
gefahrlich  werden  künnen. 

Möchten  die  nöthigen  Reformen  bald  ins  Leben 
treten,  die  das  Irrenwesen  unsers  Landes  erheischt. 
Aus  dem  Dargestellten  leuchtet  ein,  dass  Mankenburg 
nicht  das  ist,  was  es  als  wirkliche  Irrenpflegeanstalt 
den  Anforderungen  der  Zeit  gemäss  sein  müsste.  Auf 
die  Mängel  und  Üebelstände  ist  bereits  hingedeutet. 

Ich  erlaube  mir  kein  Urtheil  über  Verbesserung 
und  Umformung  der  baulichen  Einrichtungen,  deren 
Erwägung  auch  nicht  im  Zweck  dieser  Arbeit  liegt; 
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es  scheint  nur  aber  sehr  schwierige  bei  den  gedehnten 
ttn^Qsammenhangenden  Abtheilungen  des  Klosters  ein 
harmonisches  in  sich  greifendes  Ganzes  herzustellen^ 
wenn  man  nicht  durch  grössere  Neubauten  zu  Hülfe 
kommt.  Grosse  Verbesserungen  sind  aber  ohne  diese 
möglich  e  und  werden  vermuthlich  mit  einem  Kapital 
von  einigen  Tausend  Thalern  ausgeführt  werden  können. 

Die  Anstellung  eines  Arztes  in  Blankenburg  selbst 
betrachte  ich  aber  als  das  Hauptdesiderat ^  ohne  des- 
sen Tbätigkeit  und  stete  belebende  Einwirkung  nichts 
Ghrosses  geschafft  werden  kann.  Ein  wissenschaftlich 
im  Felde  der  Seelenheilkunde  gebildeter  Arzt  würde 
auch  für  die  Behandlung  der  sogenannten  Unheilbaren 
herrliche  Resultate  erreichen.  Ist  auch  eine  reelle 
Heilung  bei  einer  überwiegenden  Mehrzahl  nicht  mehr 
zu  erzielen^  so  ist  doch  Besserung  und  Linderung  der 
Seelenleiden  eine  schöne  Aufgabe ,  die  sich  im  ho- 
hen Grade  belohnt.  Wie  viel  das  Talent  des  Arztes 
in  dieser  Richtung  zu  schaffen  vermag,  hat  der  un- 
übertroffene Hayner  zu  Colditz  gezeigt^}.  Möge 
sein  grosses  Beispiel  als  Ideal  dem  Arzte,  der  Anstalt 
vorschweben ! 

Nach  einer  solchen  Umgestaltung  würde  Kloster 
Blankenburg  sein,  was  die  russische  Sprache  so  be- 
zeichnend ,,ein  Pflegehaus  aller  Bekümmerten^  nennt; 
d.  h.  eine  Pflegeanstalt  der  Irren  im  schönsten  Sinne 
des  Worts! 


*)  S.  Damerow  über  die  relative  Vierbindung  der  Irren- 
Heil-  und  Pflegeanstalten  S.  113  u.  a.  and.  Orten.  —  Fer- 
ner Zeitschr.  für  Psychiatrie  Bd.  2.  S.28iß.  Dr.  Picht  fiber 
die  Irren-  und  Siechenverpflegungsanstalt  zu  Stralsund. 
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I.     Krankenbesiand  im  Kloster  Blankeuburg. 


Kreis  Oldenburg, 

Stadt  Oldenburg  . 
Amt  Oldenburg    . 
Amt  Elsfleth 
Amt  Zwischenahn 

.  Kreis  Delmenhorst* 

Stadt  und  Amt  Delmen^ 

hörst 
Amt  Ganderkesee 
Amt  Berne  . 


Kreis  Ovelgönne. 

Flecken  Ovelgönne 
Amt  Burhave 
Amt  Abbehausen  . 
Amt  Rodenkirchen 
Amt  Brake  . 

Kreis  Neuenbürg, 

Amt  Rastede 
Amt  Westerstede 
Amt  Bockhorn 

Herrschaft  Jener, 

Stadt  Jever 
Amt  Tettens 
Amt  Minsen 
Amt  Damme 
Herrschaft  Varel 
Herrschaft  Kniphansen 
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Dom.  Aemter  (15  M.  und  t7  W.  =)  3t;  auf  Antrags 
einer  anderen  Grossh.  Behörde  (I.W.);  auf  Antrag 
städtischer  Communen  (SM.  und  3W.  =)6;  auf  An- 
trag ihrer  Familien  (10  M.  und  11  W.  =)  21.  Von 
den  Neuaufgenommenen  wurden  schon  bei  dem  Ein- 
tritt als  ungeeignet  für  die. Behandlung  erkannt:  (8M. 
und  9  W.  = )  17  oder  84,3  pCt.^  in  ärztliche  Behand- 
lung traten  (29  M.  und  24  W.  = )  53  oder  75,^  pCt. 
Es  betrug  somit  die  Oesaramtzahi  des  Verpflegungs- 
bestandes im  Jahre  1847:  (163  M.  und  127  W.  =) 
«90;  demnach  (11  M.  und  8  W.  =)  19  mehr  als  im 
Jahre  1846.  —  Im  Laufe  des  Jahres  1847  sind  von 
dieser  Gesammtzahl 

a)  theils  gebessert  ^  zum  Theil  in  der  Convale- 
scenZ;  theils  ungebessert  zurückgenommen:  (3  M.  und 
3W.  =)  6,  demnach  8  weniger  als  im  vorigen  Jahre. 

b)  nach  der  Genesung  beurlaubt:  (15 M.  und  16 W. 
=}  31  y  folglich  3  mehr  als  im  vorigen  Jahre.  Es  be- 
fanden sich  von  diesen  Genesenen  bei  der  Aufnahme 
innerhalb  der  ersten  8  Monate  der  Krankheitsdauer: 
(UM.  und  14  W.  =)  25.  Es  verweilten  von  densel- 
ben in  der  Anstalt  4  Jahre:  1;  1  bis  2  Jahre:  8;  iiber 
6  Monate:  13;  weniger  als  6  Monate:  9*  Die  durch- 
schnittliche Kurzeit  fiir  alle  Genesene  war  11  Monate. 
Es  litten  von  denselben  bei  der  Aufnahme  an  Manie: 
13;  au  milderen  Formen  des  Wahnsinns:  5;  an  me- 
lancholischer Gemüth»verstimmung:  13. 

c)  gestorben:  (6M.  und  7  W.  =)  13^  also  IM. 
weniger  und  5  W.  mehr  als  im  vorigen  Jahre.  Die 
Sterblichkeit  verhielt  sich  demnach  zur  Kopfzahl  wie 
1 :  22  Yi8  od^f  ^i®  ^>5  P^^*  Sämmtliche  starben  unter 
den  Erscheinungen  der  Entkräftung  und  Abzehrung,  und 
zwar  3  in  Folge  von  Hirnwassersucht ,  1  an  Rücken- 
mark-Erweichung, 4  an  allgemeiner  oder  partieller 
Wassersucht^  5  in  Folge  anderer  innerer  Desorgani- 
sation«   Es   starben  5  innerhalb  des  ersten  Verpfle- 
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gungsjahres,  f  nach  tQ&hrigem,  2  nadi  1&-  und  11- 
j&hrigem,  t  nach  14jahrigeiii,  und  t  nadi  ITjährigem 
Aufenthalte  in  der  Anstalt. 

Naeh  Abzug  der  durdi  Zurücknahme,  Beurhtu- 
bung  und  Tod  von  dem  Verpflegungabestande  aasge- 
schiedenen,  zusammen  (84  M.  und  S6W.  =)  50,  sind 
am  8chhisse  des  Jahres  noch  in  der  Anstalt: 

d)  unter  Behandlung  verblieben  (35  M.  und  33  W. 

=)68; 

e)  in  Verpflegung  verblieben  (104  M.  und  68  W. 

=:)   17«. 

Die  Zahl  der  männlichen  Verpflegten  überstieg  in 
diesem  Jahre  die  der  weiblichen  um  36.  Es  gehörten 
von  ihnen  dem  Grossherzogthume  Mecklenburg-Schwe- 
rin Sol  an,  anderen  Ländern  40  oder  13,8  P^^-  Voo 
denselben  waren  in  die  Iste  Zahlungsklasse:     15 

in  die  8te  „  36 

in  die  3te  „  239 

lUid  es  gehörten  zu  den  höheren  Ständen    57 

zu  den  mittleren       ,,  69 

zu  den  niederen        ,,        164 

mittleren        niederea 
Von  den  Verpflegten  der  höheren  Stände,     Staude,  Stände, 

sind  1}  zurückgenommen             8            3  1 

2)  als  genesen  beurlaubt     6            8  17 

3)  gestorben                           4            4  5 

4)  in  Behandl.  verblieben  14          19  35 

5)  in  Verpflegung      „31          35  106 
Am  Schlüsse  des  Jahres  1847  blieb  in  der  Anstalt  ein 
Bestand  von   (139  M.  und  101  VT.  =)  24ß,  demnach 
80  mehr  als  zu  Ende  des  Jahres  1846. 

FL 


Ueber 

die  Geisteskrankheiten  im  Orientt 

Mittheiliing 

von 

Dr.  TL.  üpeng^ler.  ^) 


In  eiuem  ausgeseiehneten  Boche^  das  in  Erlangen  bei 
Enke  1847  unter  dem  Titel  ^,die  Krankheiten  des 
Orients,  vom  Standpunkte  der  vergleichenden  Nosologie 
betrachtet  von  Dr.  P.  Pruner",  gr.  8.  409 S.  BMt  ei- 
ner Kupfertafel  erschien,  hat  der  Vf.  seine  Erfahrun- 
gen niedergelegt,  die  er  auf  einer  funfzehnjährigea 
Reise  in  drei  Welttheilen,  wovon  zwölf  Jahre  im  Nil- 
thale  verlebt  wurden,  an  den  Menschen  im  gesunden 
wie  im  kranken  Zustande  gesammelt  hat.  Der  Vf. 
studirte  und  reiste  im  Jahr  18^1  in  Frankreich,  Grie«- 
chenland,  Cypern,  Syrien;  wirkte  als  Professor  der 
Anat(miie  183S  an  der  medicinischen  Schule  zu  Abu^ 
Zabel  in  Aegypten,  durchreiste  Malta,  Sicilien  und  Ita* 
Ken  im  Jahr  183S,  und  dirigirte  die  Centralspitäler  zu 
Cairo  und  Kaur-el-ain  vom  Jahr  1834—1839.  Seine 
Reise   nach  Arabien   fällt  in  das  Jahr  IS^Vse-     Vom 


*)  Die  folgenden  beiden  Artikel  sind  nicht  Originalarbeiten, 
konnten  aber  nnter  Miscellen  und  Literatur  keine  geeignete 
Stelle  finden.        Red, 
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Jahr  1840 — 1816  lebte  derselbe  als  Leibarzt  Ab- 
ba's  Pasch a's,  Enkel  des  Vicekonigs,  und  als  prak- 
tischer Arzt  zu  Cairo.  —  Wir  wissen  ihm  Dank  für 
die  Mittheilung  seiner  Forschungen,  die  er  unter  so 
glucklichen  Verhältnissen  anstellen  konnte.  Wie  er 
diese  auf  der  einen  Seite  auf  das  Pflanzen-  und  Thier* 
leben  ausgedehnt  hat,  so  auch  auf  der  andern  Seite 
auf  die  Geisieshrankheiien.  Denn  ob  und  wie  weit 
der  Mensch  von  der  ihn  umgebenden  Natur  abhänge 
und  in  seinem  leiblichen  Wesen,  sowie  in  seiner  gei- 
stigen Wirksamkeit  sich  danach  bilde  und  darin  be- 
stehe, ist  die  erste  Aufgabe  aller  ähnlichen  Forschun- 
gen. —  Wir  erlauben  uns  daher,  das  Studium  dieses 
interessanten  Buchs  angelegentlichst  empfehlend,  ei- 
nige kurze  Mittheilungen  daraus  den  Lesern  dieser 
Zeitschrift  vorzufuhren,  und  wenden  uns,  der  speciel- 
len  Tendenz  vorliegender  Blätter  entsprechend,  zu  den 
sogenannten  Geisteskrankheiten  oder  Seelenstörungen, 
die  der  Vf.  in  dem  Kapitel  von  den  Krankheiten  des 
Nervensystems  bespricht. 

Es  gilt  von  vorn  herein  der  Satz,  dass  dieselben 
im  Oriente  bei  weitem  seltner  sind,  als  in  Europa, 
und  hier  wieder  weniger  häufig,  als  in  Nordamerika. 
Ihre  Anzahl  wächst  also  in  der  Richtung  von  Osten 
nach  Westen,  d.  i.  in  gerader  Proportion  mit  dem 
Maasae  der  Freiheit  in  den  modernen  socialen  Ver- 
hältnissen. Es  gilt  daher  im  psychischen  Leben  das- 
selbe Gesetz  wie  im  physischen,  dass  ein  Organ  oder 
Apparat  um  so  mehr  Neigung  zum  Erkranken  habe, 
je  mehr  seine  Thätigkeit  durch  die  Umstände  einsei- 
tig in  Anspruch  genommen  und  gesteigert  wird.  Wie 
viel  dazu  selbst  die  umgebende  Natur  beitrage,  wie 
viel  auf  Rechnung  künstlicher  Verhältnisse  falle^  sind 
Fragen,  die  Vf.  nicht  beantwortet,  weil  sie  zu  weit 
fuhren  würden.  So  viel  ist  gewiss,  dass  die  Natur  im 
Oriente  ebenso  das  Gemüth  des  Fremdlings  zur  be- 
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schaulichen  Ruhe  slimmt^  wenigstens  im  Verlaufe  der 
Zeit  —  als  in  Nordamerika  der  Ankömmling  unwillkühr- 
lich  in  den  Strudel  der  Thaten-  und  Speculationslust 
hineingerissen,  wird.  Diese  wenigen  Winke ^  so  wie 
das  geschichdi^ie  Zeugniss  über  die  geistige  Harmo- 
nie im  Leben  der  alten  ^  dem  Oriente  näheren  Völker 
mögen  allerdings  Fingerzeige  sein,  wie  in  der  wahren 
Mitte  zwischen  leiblicher  und  geistiger  Anstrengung 
und  Entwicklung  der  richtige  Weg  zu  einer  möglichst 
vollkommnen  Erziehung,  und  das  beste  Vorbeugungs«!- 
mittel  gegen  die  Vermehrung  solcher  Gebrechen  für 
die  künftigen  Generationen  liege. 

In  der  in  Cairo  bestehenden  Anstalt  für  Geistes- 
kranke fanden  sich  im  Monate  "April  1846  fünf  und 
vierzig  Frauen  und  dreissig  Männer  im  Zustande  der 
psychischen  Verstimmung,  Es  ist  jedoch  zu  beriick- 
siehtigen,  dass  nicht  blos  die  300,000  Einwohner  zäh- 
lende Hauptstadt,  sondern  auch  die  Provinzen  der  Um- 
gegend ihr  Contingent  zu  dieser  Anstalt  geliefert  hat- 
ten. Das  Alter  der  Kranken  war  zwischen  18  und 
50  Jahren.  Darunter  waren  3  Negerinnen,  1  Abys- 
stnierin,  1  Tiirkin,  nur  1  Syrierin;  unter  den  Männern 
%  Türken  und  1  Armenier;  alle  übrigen  waren  Lan- 
deskinder. Unter  diesen  sind  der  Idiotismus,  die  Ma- 
nie, die  Melancholie  und  die  Verwirrtheil  die  ge- 
wöhnlichen Formen.  An  allen  diesen  Kranken  ist  der 
fieberlose  Zustand  mit  weichem,  schwachem,  langsa- 
mem Pulse  auffallend;  und  bei  den  meisten  lässt  die 
mangel-  und  fehlerhafte  Form  des  Schädels  auf  einen 
ähnlichen  Bau  des  Gehirns  schliessen.  Ebenso  spre- 
chen die  häufigen  Paralysen  für  bereits  vorhandene, 
materielle  Veränderungen  im  Gehirn.  Bei  den  Idioten 
ist  es  in  der  Melirzahl  eine  mangelhafte  Entwicklung 
der  vorderen  Gehirnlappen,  durch  eine  sehr  niedrige 
Stirn  ausgedrückt,  wozu  dicke  Lippen  und  breitge-^ 
drückte    Nasen    kommen,    welche  den  Bildungstypus 
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darstellt.  Nur  bei  einigen  Wenigen  von  dieser  Klasse 
fanden  wir  die  Stirn  mehr  entwickelt^  jedoch  den  Kopf*- 
umfang  klein.  —  Die  Manie  äusserte  sich  Vorzugs« 
weise  an  IndiWdnen  mit  folgender  Bildung  der  Hirn- 
schale. Bei  eingedruckten  Schläfen  eine  mehr  ge- 
spitEte,  pyramidale  Form  des  Schädels^  also  immer 
mehr  oder  weniger  Abweichung  von  der  ovalen  Ge<* 
stalt.  Die  Manie  ist  selten  dauernd^  und  selbst  in  den 
Anfällen  nicht  so  heftig,  wie  bei  uns.  Vorübergehende 
Manie  und  Melancholie  findet  sich  besonders  im  Früh-* 
jahr  bei  manchen  Individuen.  Unter  den  genannten 
Frauen  fand  Pruner  nur  3  mit  beständiger  Manie, 
wovon  die  eine  in  Schmähungen  sich  ergoss,  die  an- 
dere unter  Seitenbewegungen  des  Leibes  mit  der  linken 
Hand  im  Takte  auf  den  Scheitel  schlug,  so  zwar,  dass 
der  Umriss  der  Hand  auf  der  Hirnschale  als  ein  hel- 
ler, etwas  eingedriickter ,  unbehaarter  Fleck  erschien. 
Unter  den  männlichen  -Maniacis  war  der  Aergste  ein 
Individuum  mit  halb  europäischer  Bildung;  er  glich 
mehr  unsern  Rasenden.  —  Unter  den  Monomanien 
ist  die  religiöse  nicht  ganz  selten,  wobei  die  Kranken 
oft  thatsächlich  auf  öffentlichen  Plätzen  sieh  gegen 
Andersglaubende  vergehen.  Die  Hochmuihsmonomanie 
ist  dagegen  eben  so  selten,  als  die  Nymphomanie.  — 
Die  Melancholie  ist  häufiger  unter  den  Männern.  — 
Die  urspriingtiohe  oder  secundäre  Verwirrtheit  ist  die 
häufigste  Form  des  Wahnsinns. 

Das  Irrereden  bewegt  sich  bei  all  diesen  Kranken 
in  einem  sehr  beschränkten  Kreise,  der  £ist  nur  das 
häusliche  Leben  umschliesst.  £s  spricht  sich  darin 
vorzüglich  das  Verlangen  nach  Nahrung,  Qeld,  Kin- 
dern, ehelichen  Verbindungen  u*  &  w.  aus.  Die  Phy- 
siognomie dieser  Kranken  trägt  auch  mehr  den  Stem- 
pel des  Ungliicks  als  den  der  Verkehrtheit.  Furcht, 
Kummer,  und  hei  den  Weibern  auch  die  Eifersndit, 


60» 

sin^  gewölmKdl  die  err^egender»  Ursachen  dieser  Ver- 
irmngen. 

Was  die  relaliven  Anlagen  nach  den  verschiede- 
nen V&lkerfamiHen  anbelangt^  so  neigen  sich  die  iVe- 
ger  mehr  zur  Manie.  Die  Syrier  scheinen  zu  eben 
dieser  Form  schon  die  Örundbedingung  im  Baue  ihres 
Sdilidelis  ZQ  haben;  es  giebt  deren  auch  bedeutend 
Tiele  in  ihrem  Vaterland  ^  die  an  der  Manie  leiden. 
Doch  fehlt  auch  die  Melancholie  bei  ihnen  nicht.  Un-* 
ter  den  Beduinen  findet  man  ebenfalls  einzelne  Fälle 
Ton  Manie  und  Idiotismus.  Auch  die  Europäer  sind 
in  jenen  Ländern  von  diesen  Uebeln  keineswegs  ganz 
frei.  80  z.  B.  hat  der  Aufenthalt  in  Aegypten  achoa 
TU  den  ersten  Jahren  einen  bedeutenden  Einfluss  auf 
den  psychischen  Lebenskreis  und  auf  die  Geistes- 
kräfte. Gewöhnlich  leidet  zuerst  das  Gedächtniss,  und 
dann  auch  das  Urtheil^  während  die  Einbildungskraft 
sich  mehr  bethätigt.  Es  entwickelt  sich  dabei  eine 
grosse  Reizbarkeit^  welche  später  bei  den  meisten  in 
eine  bleibende  Apathie  übergeht.  Wir  haben  mehr 
Fälle  von  Verriicktheit  unter  ihnen  beobachtet 

In  den  Leichen  solcher  Verstorbenen  änden  sich 
4fie  Spuren  chronischer  Meningitis  und  einzelne  Ver* 
härtungen  des  Gehirns.  Einigemal  war  der  Mangel 
an  Symmetrie  zwischen  den  Hirntheilen  an  der  Basis 
sehr  auffallend^  und  entsprach  einem  ähnlichen  Ver- 
hältnisse in  den  äusseren  Gesichtstheilen. 

Wenn  der  Selbstmord^  in  vielen  Fällen  eine  Folge 
geistiger  Zerrüttung,  hier  seine  Stelle  findet ,  so  be- 
merkt Vf.  blos,  dass  derselbe  unter  den  Orientalen 
eine  äusserst  seltene  Erscheinung  ist  —  die  Neger 
ausgenommen,  welche  sich  ertränken,  oder  von  Höhen 
herunterstürzen. 

Selbst  bis  ins  Gebiet  der  psychischen  Verstim- 
mungen bei  den  alten  Aegyptern^  sucht  Vf.  einzudrin- 
gen.   Der  Doppelweg  der  Forschung,  indem  einesthells 
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die  Denkmale  und  anderntbeile  die  organischen  Üeber- 
reste  befragt  werden,  erlaubt  einen,  wenn  auch  nur 
oberflächlichen ,  Blick  auf  diese  Krankheiten  zu  wer- 
fen. Die  Milzsuehi  oder  Manie  entstand  nach  Bo- 
ra pollo  bei  Menschen,  welche  Hundeleichen  zerglie- 
derten oder,  begleiteten ;  und  der  Pelikan  ist  nach  dem- 
selben das  Sinnbild  der  Starrheit  und  Blödsocht.  Aueh 
ist  es  in  der  That  nicht  schwer  unter  den  Mumien- 
sch&deln  solche  zu  finden,  welche  alle  Kennzeichen 
des  Idiotentkums  an  sich  tragen. 

Was  die  Besessenen  bei  dem  auserwählten  Volke 
der  Juden  endlich  anbehingt,  so  ist  der  für  Wahnsinni- 
ge in  der  arabischen  Sprache  noch  jetzt  allgemein  gang- 
bare Ausdruck  ganz  bezeichnend:  Magnun  (Madsch- 
nun)  heisst  der  von  einem  bösen  Geiste  Geplagte, 
und  noch  herrscht  bei  jenen  Völkern  der  Glaube,  dass 
ein  solcher  nicht  blos  in  den  Menschenleib  einwan- 
dern, sondern  auch  auf  verschiedenen  Wegen  ausge- 
trieben werden  könne. 

Hieran  reibe  ich  eine  vollständige  Beschreibung 
des  Irrenhauses  in  Cairo,  wie  sie  der  österreichische 
Bergrath  Joseph  Russegger  in  seinen  „Reisen  in 
Europa,  Asien  und  Afrika"  Stuttgart,  1841-1847, 
3  Bände,  giebt.  Es  war  im  JMur  1836,  als  er  Aegypten 
bereiste,  und  der  Besuch  des  Irrenhauses  ist  Bd.  L 
S.  166.  beschrieben;  die  ausserordentlich  schwarzen 
Farben,  die  Vf.  aufträgt,  haben  zum  Theil  einen  Grund 
darin,  dass  er  eben  vom  Besuch  von  drei  jungen  Frauen 
kam  „die  ihn  glauben  machten,  dass  ausser  Mahom- 
med's  Paradies  noch  ein  zweites  dieser  Art  existire.'' 
Freilich  bildet  dazu  ein  Irrenhaus,  und  besonders  das 
zu  Cairo,  einen  grässlichen  Gegensatz. 

Man  sagt  im  gewöhnlichen  Leben,  dass  die  Mo- 
hammedaner ihre  Irren  für  begeisterte  Menschen,  ja 
für  heilig  ansehen  und  verehren.  Dies  scheint  jedoch 
nur  bei  Irren  der  Fall  zu  sein,   deren   Irresein  eine 
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religiöse  Tendenz  hat,  wohin  mehr  oder  weniger  ein 
grosser  Theil  ihrer  Fakirs,  Derwische  und  dergleichen 
zu  gehören  scheinen.  Diese  Art  Irren  hat  —  abge- 
rechnet den  grossen  Vortheil,  dass  sie  alles  möglidie 
dumme  Zeug  reden  und  ausführen  dürfen  —  noch  den, 
dass  man  gegen  alle  ihre  unmoralischen  Handlungen 
eine  ausserordentliche  Nachsicht  hegt,  und  sie  dadurch 
zu  den  rohesten,  unverschämtesten  Geschöpfen  macht, 
welche  schamlos  die  sittenlosesteu  Handlungen  und 
Gewaltthätigkeiten  begehen.  Ganz  anders  verhält  es 
sich  mit  jenen  Unglücklichen,  deren  Verrücktheit  nicht 
obige  Richtung  nimmt,  sondern  mit  ihren  fixen  Ideen 
ein  anderes  Feld  betreten.  Sie  werden,  wie  überall, 
80  auch  in  Cairo,  von  der  menschlicheu  Gesellschaft 
jübgesondert ;  aber  gerade  in  der  Tendenz,  diese  Ab- 
sonderung des  Unglücklichen  auf  menschliche  Prin- 
cipien  zu  gründen  und  ihm  dadurch  die  Rückkehr  in 
die  bürgerliche  Gesellschaft,  den  Wiedereintritt  in  seine 
Hechte  möglich  zu  machen,  liegt  der  grosse  Vorzug 
des  gesitteten  Menschen  und  der  vernünftigen  Ver- 
waltung der  bürgerlichen  Ordnung.  Dies  ist  dem  Mo- 
hammedaner und  resp.  dem  Türken  nicht  gegeben« 
Unschädlich  zu  machen  und  doch  menschlich  zu  ver- 
fahren, diese  Combination  ist  ihm  gänzlich  unbekannt. 
Das  Thier,  welches  einen  Menschen  beschädigt,  wird 
getödtet;  der  Mensch,  der  das  Unglück  hat,  die  Rechte 
anderer  zu  bedrohen,  wird  zum  Vieh  herabgewürdigt, 
4ind  auf  diese  Grundsätze  basirt  sich  auch  die  Behand* 
lung  der  Irren  in  Cairo.  Nie  in  seinem  Leben,  sagt 
Hussegger,  sei  ihm  eine  so  grausenvolle,  Entsetzen 
erregende  Misshandlung  des  Menschen  vorgekommen; 
der  Sklavenmarkt  sei  nichts  dagegen,  und  selbst  die 
Sklavenjagd  trete  in  Hintergrund. 

Beide  Geschlechter  sind  im  Irrenhanse  getrennt. 
Im  einem  engen  Hofraume  befinden  sich  rings  herum 
in  der  Mauer  mehrere  finstere,   enge  Löcher,  nur  so 
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imd  am  Boden  liegend  sich  ausstrecken  kann.  Diese 
Löcher  sind  mit  starken  Gittern  versehen,  und  in  ei- 
nem solchen  Käfig  sich  selbst  überlassen,  ohne  Trost, 
'Ohne  eine  liebende  Hand,  die  ihn  pflegt,  ohne  Arzt, 
ohne  ordentliche  Nahrnng,  ohne  körperliche  Reinigung, 
an  schweren  Ketten,  wie  ein  Tiger,  angeheftet,  wird 
der  Unglückliche  eingekerkert.  In  diesem  furchtbar- 
sten von  allen  Zwingern  waren  einige  und  zwanzig 
nackte  und  halbnackte  Männer  angekettet,  und  darun- 
ter fand  ich  keinen  einzigen  wirklich  wüthenden.  Meh- 
rere dieser  erbarmenswertben  Menschen  waren  schon 
über  sechs  Jahre  eingesperrt.  Ueberdies  war  der 
Hof  immer  voll  von  Menschen , .  die  roh  genug  waren, 
die  Irren  mit  Stöcken,  wie  wilde  Thiere,  zu  necken» 
Nimmt  man  dazu  noch  den  Gestank  der  empörendsten 
Unreinlichkeit,  das  Ungeziefer,  welches  die  Armen 
peinigt,  und  alles  dieses  häufig  in  einer  Temperatur 
von  30®,  so  kann  man  sich  das  Ekitsetzen  denken,  das 
sich  des  europäischen  Besudiers  bei  solchem  Anblick 
bemeieterte. 

Nidit  minder  schrecklich  ist  das  für  das  weibli- 
che Geschlecht  bestimmte  Lokal,  nur  dind  daselbst  die 
Käfige  höher  und  haben  keine  Gitter.  R.  sah  mehre 
Weiber,  die  im  buchstäblichen  Sinne  des  Worts  im 
Unrathe  lagen,  und  deren  Gestalt,  entstellt  durch 
Wahnsinn,  Hunger,  Unreinlichkeit  und  namenlose  Lei- 
den, nichts  MenschHches  mehr  hatte.  Schaudernd  hat 
er  sich  abgewendet,  sich  selbst  fragend,  wenn  das  Ci- 
vilisation  beisst,  was  ist  denn  Barbarei? 

Nach  dem  Irrenhause  besuchte  R.  noch  das  Ar- 
mensfnial.  Dies  ist  doch  so  eingerichtet,  dass  Men- 
schen daselbst  existiren  können.  Sind  auch  da  Un- 
reinlichkeit und  Elend  herrschende  Elemente,  so  ist 
doch  der  Hauptzweck,  dem  Armen  Linderung  seiner 
Lcid^i  zu  verschafien,  nicht  so  total  verfehlt,  wie  im 
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Irr^iauael?   das  nur  Ifren  nwcheD,  aber  keiae  heilen 
kaaii« 


Die  Red.  niimnt  nicht  Anstand  bei  dieser  Ver«^ 
üiibkasung  n^eh  sehliesslieh  e»nen  Auszug  aus  den  viel 
fraheteu  Unlersvchnngen  über  die  Irren  int  Orient  von 
Dr.  J.  Mar e au  (von  Tours}^  Arzt  zu  Bicdtre  (Annal. 
medico-psychologiques»  Tom.  I.),  Tolgen  zu  lassen. 

y^Nur  annäherungsweise  können  wir  noch  den  Uosr 
sen  Versuch  wagen,  Untersuchungea  über  die  Zahl 
der  Irrei)  im  Orient  und  über  die  gewohnlichsten  Ur-» 
Sachen  der  Geistesverwirrung  anzustellen«  Unwissen-» 
bcit,  Vorurtheil  jeder  Art,  Mangel  einer,  regelmässig* 
gen  Polizei  und  Ueberwachung  von  Seiten  der  Staats« 
Verwaltung  (ich  rede  gar  nicht  von  dem  Zustande  der 
Wissenschaft,  die  sich  mit  den  psychischen  Affectio- 
ncn  beschäftigt;  denn  diese  existirt  gar  nicht)  -^  und 
tausend  verschiedene  Ursachen  stehen  einer  gehörigen 
Fürsorge  für  die  Irren  entgegen. 

—  Die  Geistesverwirrung  wird  bei  den  Völkern  des 
Ostens  im  Allgemeinen  wie  ein  heiliges  Uebel  (mor'-^ 
bus  sacer)  betrachtet.  Sie  wird  den  Menschen  von 
der  Gottheit  oder  irgend  einem  guten  oder  bösen  Ge- 
nius zugeschickt.  So  lange  ein  Geisleskranker  keinen 
Anstoss  giebt,  verehren  ihn  die  Muhamniedaner  und 
besuchen  ihn  wie  einen  Günstling  Allahs;  tobt  er,  dann 
ist  es  ein  böser  Geist,  der  ihn  aufregt  und  ihn  fest- 
hält ;  sie  aditeta  ilm  noch,  aber  sie  denken  darauf,  sich 
vor  seinen  Wuthanfallen  zu  schützen.  Di^  Idioten, 
Blödsinnigen  und  Narren  nehmen  ihre  Verehrung  und 
Achtungsbezeigungen  am  meisten  in  Anspruch,  deren 
Stärke,  w4e  man  sieht,  in  gradem  Verbältniss  zu  der 
Qeistesfl^ntedrigang  steht,  wetehe  auf  der  Intelligenz 
des  lodividiiums  lastet. 

Währeiid  ich  jedocb  völlig  überzeugt  bin,  dass 
im  Orient  eine  grosse  Zahl  Irrer  im  Schopsse  ihrer* 
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Familieti  bleiben  und  also  uBbekannl  sind ;  dass,  wenn 
die  Wissenschaft  dahin  k&me,  in  diese  Gegenden  ein* 
zudringen,  sie  nicht  ermangeln  würde,  ihrer  viele  an 
tausend  Ortea  zu  entdecken,  wo  man  ihre  Existenz 
kaum  vermuthet:  so  betrachte  ich  dennoch  diejenige 
Ansicht  als  die  richtige,  nach  welcher  Uire  Zahl  ver- 
bällnissmässig  weit  geringer  ist  als  in  Europa. 

—  Kairo  ist  die  einzige  Stadt  Aegyptens,  (ihre  Be- 
völkerung kann  auf  ungefähr  400,000  Einwohner  ge- 
schätzt werden),  die  ein  Hospital  für  Irre  besitzt.  — 
Ziemlich  häufig  slösst  man  in  Stadt  und  Land  auf 
Blödsinnige  oder  auf  Individuen  im  Zustand  der  Narr- 
heit, die  sich  herumtreiben,  von  Almosen  leben  und 
mit  frommer  Anhänglichkeit  von  den  abergläubischen 
Muselmännern  behandelt  werden. 

—  Die  umherschweifenden  Irren  der  so  eben  be- 
zeichneten Art  machen  sich  im  Allgemeinen  durch  eine 
rohe  Geschwälziglieit  bemerkbar,  welcher  sich  zu  über- 
lassen ihnen  übrigens  die  religiösen  Vorurtheile  ge- 
statten. Veranlassungen  dazu  fehlen  nicht,  denn  die 
Weiber,  an  die  sie  sich  wenden,  nehmen,  statt  ihre 
Annäherung  zu  meiden,  ihre  plumpen  Liebkosungen 
im  Gegentheil  wie  eine  Gunstbezeugung  des  Himmels 
auf,  und  gehen  auf  dieselbe  überall  ein,  wo  diese  Be- 
gegnung Statt  findet,  ohne  Schaam,  mit  frömmelnder 
Dreistigkeit  und  vor  aller  Welt  Augen. 

Zur  Zeit  meines  Aufenthaltes  in  Bairout  (im  Octo- 
ber  1837)  hatten  zwei  Santons  oder  Heilige^  Mann  und 
Frau,  oder  vielmehr  ein  mänqlicher  und  ein  weiblicher^^ 
geniessen,  ohne  sich  um  das,  was  es  Mühseliges  ge-* 
ben  könnte,  zu  kümmern« 

—  Der  Orient  war  das  natiHrliche  Vaterland  des 
Islamismus,  wie  der  Occident  des  Christianismus. 

Da  das  Irresein  eine  Unordnung  in  den  Cerebral- 
Verrichtungen  ist^  so  werden,  je  zahlreicher  und  man- 
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gewisserm aasseil  das  Monopol  auf  die  GunStbezeuguti« 
gen  und  die  Verehrung  der  Gläubigen.  Zufällig  be- 
gegneten sie  sich  eines  Tages  in. einem  Bazar.  Als 
sie  sich  einander  erblickten,  entzündeten  sich  ihre 
schlüpfrigen  Wünsche,  und  an  der  nämlichen  Stelle^ 
vor  den  Augen  einer  Menge  Neugieriger,  Männer, 
Weiber,  Kinder,  die  einen  Kreis  um  sie  her  bildeten, 
äberliessen  sie  sich  den  widerlichsten  An stössigkeiten, 
und  schlössen  den  Akt  zu  grosser  Genugthuung  der 
Anwesenden,  die  sich  mit  der  tröstlichen  Hoffnung  zu« 
rückzogen,  es  sei  eben  ein  neuer  Heiliger  gezeugt 
worden. 

—  Im  Orient,  besonders  in  Aegypten,  unterliegt 
das  Klinut  weniger  Veränderungen ;  daher  sein  geringer 
Einfluss  auf  das  Nervensystem.  Ueberdies  ist  der 
Wärmegrad  daselbst  sehr  gesteigert,  wenigstens  in 
Vergleich  zu  jenem  in  Europa-,  daher  eine  Art  habi- 
tueller Empfindungslosigkeit  der  Functionen  des  Ner- 
vensystems, eine  halbe  Stumpfheit  der  intellectuellen 
Fähigkeiten,  eine  Erstarrung  der  Gemüthskräfte :  ner-- 
vorum  impoieniia^  meniis  tarpor  (Hipp.),  jene  physi- 
sche und  moralische  Apathie,  welche  die  Grundlage 
des  Charakters  aller  Orientalen  bildet. 

» 

-—  Der  Glaubenssatz  des  Fatalismus,  die  Unterwer- 
fung unter  den  absoluten  Willen  eines  Einzelnen,  über- 
haupt die  Abläugnung  aller  moralischen  Würde  in 
Dingen  der  Religion  und  Politik,  (diese  grosse  psy- 
chologische Thatsache  des  Orients,)  konnten  nur  in. 
der  Apathie  und  Sorglosigkeit  der  Orientalen  wurzeln, 
in  ihren  Neigungen  zur  Weichlichkeit,  in  der  unüber* 
steiglichen  Abneigung,  die  sie  für  jede  körperliche  wie 
geistige  Anstrengung  besitzen,  in  ihrer  starken  Nei- 
gung zum  Kiefy  nm  mich  eines  bei  ihnen  sanctionir- 
teh  Ausdrucks  zu  bedienen,  welcher  einen  Geistes- 
zustand bezeichnet,  in  dem  man  geneigt  ist,  alles  was 
die   Gegenwart   Gutes  und  Angenehmes  darbietet,  zu 
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nigfaltiger  die  aufreizenden  Ursachen  sind^  diese  Fane- 
Honen  auch  um  so  mehr  ausgesetzt  sein,  ihrem  nor« 
malen  Zustande  entfremdet  zu  werden.  Je  häufiger 
nun  diese  Ursachen  in  Europa  sind,  desto  seltener 
kommen  sie  im  Orient  vor. 

Bs  giebt  in  der  menschlichen  Natur  einen  Dna<<* 
lismus,  dessen  S  Grenzpunkte  gewissermaassen  die 
Weltkugel  in  zwei  Theile  trennen^  in  den  Orient  und 
den  Occident.  Im  Orient  das  materielle  Leben,  der 
Gültus  der  Materie  unter  allen  Gestalten,  die  physi- 
schen Annehmlichkeiten,  die  Liebe  zum  Glück  der  Ge- 
genwart; im  Occident  alles,  was  die  Thätigkeit  der 
Intelligenz,  die  geistigen  Genaue,  die  Befriedigung  der 
Eigenliebe,  den  Ehrgeiz,  die  Begierde  nach  Ruhm  und 
Ansehen  begünstigt. 

—  Der  Orientale  ist  ein  Anbeter  der  materiellen 
Schönheit  in  allen  ihren  Offenbarungen.  Leibliche  wie 
geistige  Ruhe  ist  sein  erstes  Bedürfniss.  Nichts  gebt 
ihm  über  seinen  Divan  und  seine  Pfeife,  ,,  sublime  in 
hookabsy  glorious  in  a  pipe^*  wie  Byron  sich  ausdrückt. 
Burchdrungen  von  seiner  Unfähigkeit  den  Gesetzen 
gegenüber,  welche  die  Naturerscheinungen  beherr- 
schen, seine  Willensfreiheit  versenkend  in  den  Abgrund 
der  göttlichen  Allmacht,  seineu  Willen,  seine  Ver- 
nunft in  ihr  auflösend,  denkt  er  nicht  daran  wider 
sein  Schicksal  zu  ringen;  er  nimmt  die  Begebenhei- 
ten, welche  er  nicht  vorhersehen  konnte,  mit  Erge- 
bung auf.  In  jeder  Schickung  beweist  er  seine  Hul- 
digung gegen  die  Allmacht  und  untrügliche  Gerech- 
tigkeit Gottes.  Allah  Kerim!  und  Bakaloum!  —  das 
ist  sein  Wahlspruch!  —  So  geschützt  wider  das  Un- 
glück, geschirmt  vor  unerwarteten  Seelenbewegungeo, 
wird  die  so  wenig  ehrgeizige,  überdies  so  wenig 
stürmische  Seele  des  Muselmanns  nicht  leicht  über  die 
Grenzen  ihres  normalen  Zustandes  hinaus  getragen 
werden. 
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Auch  die  polUische  Verfassung,  der  die  orienta- 
lischeti  Völker  unterworfen  sind,  setzt  ebenso  der 
Entwickelung  von  Verstandeszerrüttungen  ein  mächti* 
ges  Bollwerk  entgegen. 

—  Die  Gelegenheits(ursachen  des  Wahnsinns  sind 
häufiger  moralischer  als  |>hysischer  Art.  —  Alles  was 
wir  über  die  Sitten,  über  die  religiösen  und  politischen 
Gewohnheiten  der  Orientalen  gesagt  haben,  bestätigt 
diese  Wahrheit;  denn  die  Civilisation  im  Orient  un- 
terscheidet sich  nicht  blos  ihrer  Natur  nach  von  der 
des  Occidents,  sie  ist  auch  weniger  ausgedehnt,  min- 
der breit  und  drückt  keine  solche  vollkommene  Thä- 
tigkeit  aller  Fähigkeiten  des  menschlichen  Verstandes 
aus. 

In  Aegypten  findet  man  auf  einem  Räume  von 
einigen  100  Standen  den  Beweis  davon,  was  die  so- 
vilen Einrichtungen  auf  die  Erzeugung  von  Verstaii- 
de»zerrüttungen  vermögen.  Fährt  man  den  Nil  hin- 
auf, so  wird  in  der  Tbat  die  Natur  in  dem  Maasse 
ländlich,  öde,  einförmig  mit  höheren  Gebirgszügen,  — 
als  man  sich  von  Kairo  entfernt,  der  Stadt  des  Delta, 
wo  die  Civilisation  am  wenigsten  zurückgeblieben  ist; 
einsaine,  oft  unbebauete  Flächen,  Zelte  und  wilde 
Thiere  treten  nach  und  nach  an  die  Stelle  der  ange- 
bautea  and  fruchtbaren  Gefilde,  der  Wohnungen,  der 
Bazars  u.  s.  w.  JUit  dem  Boden  wird  der  Men;9ch,  der 
ihn  bebaut,  stumpf,  sein  Geist  dörrt  zusammen,  und 
wird  zuletzt  auf  ^  ein  kleinstes  Maass  von  Thätigkeit 
zurückgeführt,  welches  gänzlich  durch  die  Befriedi- 
gung materieller  Lebensbedürfnisse  absorbirt  wird.  Itre 
werden  unter  den  Völkern  immer  seltener.  In  ganz 
Nubien  stiess  ich  auf  keinen  einzigen,  selbst  auf  kei-^ 
nen  Idioten.  Mehrere  meiner  Freunde,  welche  den  Sen- 
naer,  Kördofan^  Abyssinien  besuchten,  fanden  mit  Mühe 
hie  und  da  einige  Schwachsinnige.    Der  Dr.  A  u  b  e  r , 
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welcher  binnen  dreier  Jahre  Äbjssinien  nach  '  allen 
Richtungen  hin  durchstrich ,  sah  dort  nur  zwei  Idio- 
ten. Endlich  haben  auch  mehrere  Reisende^  und  un- 
ter ihnen  der  berühmte  Humboldt,  die  Bemerkung 
gemacht;  dass  sich  bei  den  Wilden  keine  Wahnsinnigen 
vorfanden.  Einer  der  ausgezeichnetsten  Officiere  un- 
serer Handelsflotte ;  der  Herr  Cousin,  sagte  mir  vor 
wenig  Tagen,  er  sei  auf  seinen  langen  Streifzügen 
auf  der  Küste  von  Guinea,  auf  einer  Oberfläche  von 
800  Meilen,  nur  einem  einzigen  Individuum  begegnet, 
das  man  für  wahnsinnig  habe  «halten  können. 

—  Erhitzung  durch  religiöse  Ideen  ist  die  ursprüng- 
liche, man  möchte  fast  sagen,  einzige  Ursache  des 
Irrseins  bei  den  Muselmännern.  Neben  der  lebhaften 
Einbildungskraft,  die  ihnen  so  eigenthümlich  ist,  übt 
ihre  Neigung  zur  Beschaulichkeit  und  zu  ascetischen 
Träumereien,  und  altes  was  auf  Religion  Be'zug  hat, 
eine  unbedingte  Macht  über  ihren  Geist  aus,  und  kann 
die  Quelle  der  übertriebensten  Vorstellungen  w^erden. 

—  Die  Art  und  Weise,  mit  der  die  Muselmänner  bei 
gewissen  Gelegenheiten  sich  ihrer  wichtigsten  religiö- 
sen Pflicht  des  Gebetes  entledigen,  ist  ganz  besonders 
geeignet,  das  Irresein  zu  bedingen.  I<Ui  hatte  mehr- 
mals Gelegenheit,  davon  Zeuge  zu  sein.  Eines  Abends 
bat  ich  die  Matrosen,  welche  die  Barke  führten,  auf 
der  ich  den  Nil  hinaufgefahren  war,  mich  einen  Ge- 
sang zu  Ehren  des  Propheten  hören  zu  lassen.  Ihrer 
waren  sieben,  den  Reis  oder  Capitain  mit  einbegriffen. 
Nachdem  sie  sich  gegenseitig  genähert  hatten ,  setz- 
ten sie  sich,  kreuzten  die  Füsse  und  fingen  damit  an, 
eiflfach  den  Schluss  der  Hymne,  welche  einer  von  ih- 
nen vortrug,  nachzusprechen.  Kaum  merklich  sah  ich 
sie  ihren  Kopf  von  der  Linken  nach  der  Rechten,  von 
vorne  nach  hinten  hin  bewegen.  Diese  Schaukelbe- 
wegung wurde  mit  der  Zeit  immer  heftiger,  und  der 
übrige  Körper  säumte  nicht,    daran  Theil  zu  nehmen. 
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AHah)  la,  la^  la.  Iah!  — •  —  -«-  Dieser  aofang«  mil 
klarer  und  fester  Stianue  hervorgebrachte  Ausruf  ar- 
tet bald  in  eine  Art  von  Grunzen  aus,  von  dumpfen 
und  atark  gestossonen  Tönen  ^  welche  dem  Ohre  weh 
thun.  Endlich  nach  Verlauf  von  mehr  als  einer  hal- 
ben Stunde,  die  in  dieser  Aufregung,  welche  je  länger 
desto  heftiger  und  regelloser  %vurde,  vergangen  war, 
—  stiess  einer  von  ihnen,  ein  junger  Mann  von  23  bis 
85  Jaluren,  erhitzter  als  seine  Genossen,  mit  solcher 
Uewalt  den  Kopf  gegen  die  Planken  des  Fahrzeugs, 
dass  ich  besorgte,  er  werde  ihn  zerschmettern.  Zwei 
andere  Matrosen  hielten  es  für  ihre  Pflicht,  ihn  zurück- 
zuhalten. Der  Fanatiker  sprang  hierauf  ungestüm 
auf  die  Fasse,  wie  von  einer  Spriogfeder  geschnellt; 
leichte  coovulsivische  Bewegungen  zeigten  sich,  als- 
dann sank  er  erschöpft  hin.  Sein  Gesicht  war  roth 
und  erhitzt:  die  aufgetriebenen  und  bläutichen  Hals- 
adern schienen  in  Begriff  zu  springen.  Mit  dummem 
G^sichtsausdruck,  stark  nach  hinten  gebogenem  Haupt, 
hielt  er  die  Augen,  beständig  gen  Himmel  gerichtet. 
Dieser  Zustand  dauerte  beinahe  zwei  Stunden...  Ich 
stellte  Nachforsch nngen  über  diesen  Mann  an.  Er 
war  sanft,  thätig  und  keineswegs  reizbar.  Er  hatlä 
niemals  Convulsionen  gehabt  und  überliess  sich  kei- 
nerlei Unmässigkeit. 

Am  Tage  darauf  nah|n  ein  Kind  von  12— 13  Jah^ 
ren,  verwandt  mit  dem  Reis,  Theil  am  Gebete.  In 
wenigen  Augenblicken  war  seine  Gemüthsbewegung 
bis  zu  einer  aussecgewöhnlicben  Stufe  gestiegen.  Mail 
war  genothigt  es  zu  halten,  aus  Furcht,  dass  es  sich 
in  den  Nil  stürze  oder  dass  es  sich  den  Kopf  an  dei^ 
Barke  zerschmettere.  Es  gesticuUrte  nach  al|en  Rich- 
tungen hin,  indem  es  eine  Art  rollender  Töne  au»- 
stiess  und  mit  der  äussersten  Schnelligkeit  Worte,  von 
sich  gab,,  deren.  Sinn  niemand  auffasste,  die  weder 
arabisch  waren,  noch  türkisch,   nbeh,  \yie  mein  Dol- 
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meiacli  mir  a^Lgte,  zu  irgend  einer  bekannten  Sprache 
geborten.  Gegen  das  Ende  von  ungefähr  einer  halben 
Stunde  hörte  es  damit  auf ,  dass  es  in  der  Mute  sei- 
ner Spielkameraden  wie  todt  hinfiel,  welche  alle  einen 
Kreis  umher  bildeten.  Diese  letalem  haben  für  ein 
solches  Kind  eine  Art  Ehrfurcht,  und  versichern,  es 
werde  einmal  ein  Heiliger  werden. 

Als  der  künftige  Heilige  sich  ein  wenig  beruhigt 
hatte,  fragte  ich  ihn,  ob  er  mir  von  demjenigen,  was 
in  ihm  vorging,  als  er  mit  solcher  Inbrunst  gebetet, 
Rechenschaft  geben  könne,  worauf  er  mir  die  Erwie- 
derung gab :  ich  sah  den  Himmel  sich  öffnen,  und  hörte 
Worte,  auf  die  ich  mich  nicht  mehr  besinnen  kann. 
Ich  erblickte  auch  ein  menschliches  Haupt,  das  sich 
über  dem  meinigen  erhöh  und  mir  grossen  Schrecken 
verursachte.  Was  dies  sagen  will,  weiss  ic^  nicht 
Gott  ist  gross!  Allah!  Allah!.... 

Man  erkennt  leicht,  dass  die  Wiederholung  von 
derlei  Uebnngen  früher  oder  sp&ter  eine  Art  von  ehr»« 
nischem  Krankheitszustand  und  anhaltendem  Irresein 
herbeirufen  muss.  Die  Desorganisation  der  geistigen 
Fähigkeiten  geschieht  mit  reissender  Schnelligkeit  und 
bald  stellt  sich  Narrheit  ein.  Weiter  oben  erwähnten 
wir  bereits,  dass  dies-  in  der  That  derjenige  Znstand 
ist,  in  welchem  ich  eine  ansehnliche  Zahl  von  San* 
tons  .antraf,  deren  einzige  Beschäftigung  in  dem  Ab- 
singen von  Gebeten  zum-  Lobe  des  Herrn  besteht« 

Unter  die  bedingenden  Ursachen  des  Wahnsinns 
müssen  wir  bei  den  Orientalen  den  Genuss  (aber  den 
übertriebenen  Genuss)  eines  unter  dem  Namea  Ha^ 
chiseh  bekannten  vegetabilischen  Kunstproducts rechnen. 

—  Verschiedene  Schriftsteller  haben  den  Kamsin 
Aegyptens  (einen  Süd-Ost- Wind)  dieselben  Wirkun- 
gen ,  wie  dem  Sohtno  in  Spanien  und  dem  Siroceo  in 
Italien  zugeschrieben.  Diese  Arten  von  Winden^  sagt 
man,  machen  verwirrt.     Ohne  Zweifel  ist. diese  Be- 
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hauptung  durchaus  nicht  auf  atrenge  Beobachtung  ge- 
gründet, und  was  den  Kamsin  betrifft,  so  könnte  ich 
nicht  eine  einzige  genaue  Thatsache  anfuhren,  welche 
sie  rechtfertigte.  Indessen  haben  alle  Reisenden  von 
den  entsetzlichen  Wirkungen  des  Kamsin  gesprochen. 
Ich  selbst  bin  ihm  zu  verschiedenen  Malen  ausgesetzt 
gewesen.  Nichts  schildert  den  unangenehmen  Ein- 
ttrubk,  den  er  hervorbringt,  diese  eigentliümliche  Angst, 
in  die  er  versetzt,  und  die,  meiner  Meinung  nach,  dea 
instinctartigen  Scliauder  und  Schrecken  erklärt,  wel- 
chen sein  Nahen  den  Thieren  der  W&ste  einflösdf. 
Wahrlich,  weni\  man  seinem  Binflnss  lange  ausgesetzt 
bliebe,  so  müsste  man  davon  den  Verstand  verlieren." 


Die  En^eTsche  Abieitimg  der  Krank- 
heitssymptome aus  anatomischen  Verände- 
rungen in  Bezug  auf  Geistes-  und  Ge- 

mttthskrankheiten. 

Von 

Dr.  li.  üpeng^ler. 


Mß'ie  ältere  pathologische  Anatomie  diente  eigentlich 
SU  weiter  nichts,  als  zur  Befriedigung  der  Neugierde, 
wie  es  wohl  in  dem  Kranken  ausgesehen  haben  möge, 
und  zum  Sammeln  von  pathologisch-anatomischen  Cu- 
riositäten.  Wie  in  der  ganzen  Medicin,  so  w^ar  es 
auch  in  der  Psychiatrie.  Eine  Menge  Fälle  ohne  die 
nöthige  Kritik,  ohne  pathologische  Genauigkeit  werden 
erzählt;  und  die  Krankheiten  des  Geistes  wurden  an 
die  heterogensten  Befunde  des  Körpers  angeknüpft. 
Aus  so  zusammengeraiTten  Notizen  wird  eine  Lehre 
von  der  psychischen  Bedeutung  der  Organe  aufgebaut, 
welche  täglich  ihre  Widerlegung  findet.  Denn  auch 
die  Geisteskranken  können  an  solchen  acuten  und  chro«' 
nischen  Krankheiten  sterben,  wie  die  übrigen  Men* 
sehen.  Dadurch  lag  aber  die  pathologische  Anatomie 
der  Geisteskrankheiten  so  im  Argen,  dass  noch  1835 
Esquirol  erklärte,  dass  die  Sectionen  ohne  Nutzen 
gewesen  seien  Tür  die  Feststellung  der  materiellen  Be- 
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diiigtingen  des  Irrseins.  Da  entstand  denn  die  nettere 
anatonisch-pathologtsche  Richtung,  der  sich  schon  jetzt 
für  Theorie,  Diagnose,  Prognose  und  Therapie  man- 
ches wichtige  Resultat  entnehmen  lässt,  die  uns  man- 
chen Aufschluss  gegeben  hat^  welche  Krankheiten  es 
denn  eigentUch  sind,  deren  Symptome  sich  als  psy- 
chische Störungen  kundgeben. 

Geisteskrankheiten  sind  gleich  Gehirnkrankheiten, 
d.  h.  in  allen  Fällen  von  Irrsein  haben  wir  eine  Er«- 
krankung  des  Gehirns  anzunehmen,  und  eine  Irrenan* 
«talt  ist  ein  Hospital  für  Gehirnkranke.  Freilich  giebt 
es  keine  specifische  Läsion  des  Gehirns  für  dass  Irr* 
sein^  denn  die  verschiedenen  pathologischen  Seelenr 
erscheinungen  können  unmöglich  dieselbe  anatomische 
Grundlage  haben.  Aber  es  giebt  anatomische  Verän«^ 
derungen,  die  nothwendig  eine  Geisteskrankheit  be«- 
dingen,  es  giebt  Erkrankungen  des  Gehirns,  die  stets 
Irrsein  im  Gefolge  haben.  Noch  nie  hat  man  z.  B. 
eine  ausgebreitete  Meningitis,  eine  verbreitete  fint«*' 
siindung  der  grauen  Rindensubstanz  gesehen  ohne 
gleichzeitige  Geistesstörung;  und  geiade  diese  Ent- 
deckungen verdanken  wir  den  Forschungen  der  neue* 
ren  pathologischen  Anatomen,  Calmeil,  Foville, 
Parchappe,  Auban&l,  Longet,  Lelut,  Ro« 
kitansky  u.  s.  w.,  durch  sie  ist  gerade  der  Ein- 
wand widerlegt,  dass  diese  Veränderungen  nur  die 
Folgen  der  Seelenstöi'ungen  seien;  was  ebensowenig 
der  Fall  ist,  als  bei  Meningitis  die  Entzöndung  Folge  des 
Deliriums  ist.  Allerdings  sind  die  dem  Blödsinn  ange- 
faörigen  Alterationen  nur  die  Reste  und  Folgen  frohe- 
rer Processe,  deren  letztes  Resultat;  allein  der  Blöd- 
sinn selbst  ist  ja  eine  Folge  vorausgegangener  melan«- 
cholischer,  maniakalischer  Erscheinungen.  Oft  zwar 
giebt  die  Section  ein  negatives  Resultat:  allein  diese 
Befunde  werden  immer  seltner,  wie  auch  in  den  übri- 
gen medicinischen  Wissenschaften;  je  mehr  mit  der 
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pathologischen  Anatomie  VeHraete  die  Lefehen  SAieii, 
die  wissen^  was  man  zu  Sachen  und  auf  was  man  za 
'achten  hat.  Wer  freilich  das  Gehirn  mit  Messer  und 
<3label  groh  zerschneidet^  der  wird  oft  nichts  finden^ 
wo  der  genaue  Beobachter  feinere ,  deshalb  richtigere 
Alterationen,  geringe  Nuancen  in  Färbung,  Consistenz 
und  sonstige  anomale  Beschaffenl^eit  der  Organe  ent-«' 
deckt.  Gerade  weil  die  anatomischen  Alterationen  bei 
irren  in  der  Hegel  feinere,  nur  durch  genaue  Unter- 
suchung auffindbare  sind,  werden  so  oft  bei  den  Sek- 
tionen die  weniger  vertrauten  Aerzte  getäuscht,  wo^ 
her  auch  die  Ungenauigkeit  der  Casuistik.  Desto  will- 
hommner  muss  uns  daher  die  Arbeit  EngeTs  in  die« 
ser  Beziehung  sein,  da  er  in  der  Wiener  Leiehenkam- 
ner  eines  Theils  alle  anatomischen  Veränderungen  ge« 
nau  Studiren  konnte,  und  ihm  andern  Theils  ein  rei» 
ches  Material  zu  Gebote  stand,  wie  er  auch  durch 
Benutzung  dieser  beiden  Umstände  die  Wissenschaft 
«chon  mit  manchem  geistreichen  Aufsatze  bereichert 
hat.  JÜnA  wenn  gleich  in  den  Berichten  über  die  See- 
-tlonen  zu  Wien  und  Prag  ein  schätzbares  Material 
für  die  Pathologie  aufgehäuft  ist  (leider  sind  die  von 
Wien  ins  Stocken  geratben),  so  vermissten  wir  doch 
sehr  die  Erwähnung  der  Symptome  während  des  Le- 
bens. Diesem  Uebelstande  einiger  Maassen  abzuhelfen, 
hat  sich  nun  Engel  zum  Vorwurfe  eines  Themas 
gemacht,  seine  am  Leichen  tisch  gewonnenen  Resultate 
mit  den  krankhaften  Erscheinungen  im  Leben  zu  vor* 
-gleichen;  weshalb  er  seinem  ausgezeichneten  Buche, 
dem  er  den  bescheidenen  Titel  „Anleitung  zur  Beur- 
theilung  des  Leichenbefundes,  Wien  18^'',  gegeben 
4iat,  das  aber  eine  FiiUe  schätzbarer  Bemerkungen 
enthält,  -^  bei  denen  uns  nur  die  ewige  Polemik 
gegen  Rokitansky,  die  er  bis  zum  Ekel  fortspinnt, 
beledigt,  •—  zum  Schluss  eine  Abtheilung .  beifüge, 
welche:  „Ableitung  der  Kjrankheitssymptome  aus  ana- 
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tomisclicn  VoräfKieruiigfcn"  überschrieben  i9t;  tind  die 
Grundsätze  einer  anatomischen  Syniptomaielogie  eut* 
bäh.  Auch  die  Geistes««  und  Gemuthskrankheiten  wer-., 
den  darin  abgehandelt  Und  wenn  dies  Kapitel  auch 
nicht  zu  den  grossen  gehört^  so  entyilt  es  doch  nus**. 
serordentlich  Wichtiges^  weshalb  es  in  folgenden 
SSeilen  etwas  näl^r  besprochen  werden  soll. 

Bei  acuten  fieberhaften  Krankheiten  können  wir 
aus  Veränderungen  des  Hirnmarks  mit  Sicherheit  auf 
vorausgegangene  Delirien  scUiessen;  diese  Verände-». 
rungen  sind  eben  keine  andern^  als  die  [^genannten; 
Bletastasen  aufs  Gehirn,  nämlich  die  acuten  Oedeme, 
Hyperänien  y  Entzundutigeu  des  HirnS  und  der  Hirn- 
häute, mögen  sie  acuter  oder  chronischer  Art  sein* 
Dagegen  fehlen  uns  bei  den  chronischen  Hirnkrank- 
heiten alle  Nittel,  um  vorausgegangene  Delirien  zu  er- 
kennen, und  wir  sehen  uns  auch  vorläufig  auch  ausser 
l^taiid,  ein  Delirium  tremens  aus  anatomischen  Verän* 
derungen  des  Hirnmarks  zu  diagnosticiren. 

Ganz  unrichtig  wäre  die  .Ansicht,  dass  mit  Affec- 
tionen  bestimmtet  Hirntheile,  die  einzigen  Thalami  aus- 
genommen, auch  bestimmte  Fxincüoüssiovwngeii  auftre- 
ten, und  vollkommen  unzureichend  ist  unser  Wissen, 
wenn  09  sich  darum  handelt,  aus  anatomischen  Ver- 
änderungen des  Gehirns  auf  Gemütks-  und  Geistes^ 
Störungen  zu  schiiessen,  da  es  eine  leicht  zu  bestäti- 
gende Thatsache  ist,  dass  die  meisten  Geistesstörun- 
gen ^¥^  bemerkbare  Veränderungen  im  Gehirn  vor- 
handen sind,  so  wie  fast  bei  jeder  Veränderung  i^. 
Hirnmarke  Geistesstörungen  bAld  vorhanden  sein^  bald, 
fehlen  können.  So  liegt  auch  ni^cjit  einer  und  dersel- 
ben Art  von  Geistesstörung  eine  und  diesel^be  Altera^ 
tion  zu  Grunde,  wie  auch  bei  den. übrigen  Krankhei- 
ten des  Nervensystems  verschiedene  Texturverändq- 
ruBgen  dieselben  grösseren  Symptemencomplexe  er-* 
s^^ugpn.     Es  ist  gajiz    richtig,   dass  man   sich  hüten^ 


muss,  die  gleiche  anatomische  Läaion  in  den  gleichen 
FUlen  ansunehmen^  da  diese  in  durchaus  gleichen  Zu«- 
si&nden,  den  Symptomen  nach,  schon  öfler  vermisst 
wurde;  Und  da  Krankheiten  des  Geistes  und  des  Ge-^ 
müthes  mit  allen  übrigen  Krankheiten  des  Körpers 
verbunden  sein  können,  ist  unsre  wissenschaftliche 
Kenntniss  gerade  so  weit,  dass  wir  die  Verbindung 
einer  Geisteskrankheit  mit  einer  Körperkrankheit  kaum 
für  mehr,  als  eine  blosse^  Zufälligkeit  betrachten  kön- 
nen. Angehende  Anatomen  will  Engel  deswegen 
besonders  vor  fibereilten  Schlussfolgerungen  gewarnt 
wissen. 

Bei  vielen,  ja  den  meisten  Geisteskranken  bemerke 
man  keine  materiellen  Veränderungen  des  Gehirns. 
(Allerdings  sind  sie  durch  das  anatomische  Messer  al- 
lein nicht  immer  zu  entdecken,  allein  die  Chemie  und 
das  Miskroskop  werden  gemss  die  feineren  Läsionen 
erkennen.  Hat  nicht  schon  Fromherz  durch  Ele- 
mentaranalyse gefunden^  dass  die  Elementarbestand- 
theite  des  Gehirns  geändert  sind?  Wir  entbehren  ja 
auch  einer  genauen,  mikroskopischen  Untersuchung  des 
kranken  Gehirns,  wie  des  normalen.  Spätere  Unter- 
suchungen werden  gewiss  noch  wichtige  Aufschlüsse 
über  die  feineren  Texturveränderungen  geben.  Auch 
die  Wägungen  des  Gehirns  müssen  zu  Hülfe  gezogen 
werden;  denn  Parchappe  hat  eine  Gewichtsabnahme 
für  die  entschiedene  Mehrzahl  der  Fälle  nachgewie- 
sen. So  hat  Engel  keine  Rücksicht  genommen  auf 
die  Gestalt  des  Schädels,  die  bei  den  Cretinen  doch 
constante  Veränderungen  zeigt.) 

Sind  materielle  Veränderungen  vorhanden,  so  seien 
sie  meist  der  Art,  dass  sie  auch  ohne  Geistesstörung 
angetroffen  werden.  Es  gehören  hieher  alle  jene  Zu- 
stände, welche  einen  beliebigen  Hirntheil,  nur  nicht 
das  ganze  Gehirn  betreffen,'  und  auf  chronischem  Wege 
sich   gebildet  liaben.     Mag  auch    ein   einzelner  Tbeil 
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ties  grossen  oder  des  kleinen  Gi^k^ns  g&n&licli  sersidrt 
sein,  gleichgültig  ob  durch  EntiZändung^  Apoplexie^ 
Aftergebilde  u.  s.  w«;  so  folgt  daraus  doch  nicbt  noth- 
wendig  und  überhaupt  keine  bestifnmte  Geisteskrank«* 
heit^  ja  in  vielen  F&llen  ist  selbst  keine  Sldrang  ei^ 
ner  andern  körperlichen  Richtung  vorhanden.  Keines- 
wegs sei  aber  dadurch  behauptet,  dass  sie  nicht  im 
Moment  ihres  Kntstehens  solche  Zustände  erzeugt  ha« 
beur  So  haben  namentlich  Krankheiten  des  Kleinhirns 
nicht  den  geringsten  nothwendigen  Einfluss  muf  die 
Geschlechtsfunction.  Hingegen  ist  jedoch  zu  bemer- 
ken, dass  in  den  letzten  Zeiträumen  der  Gehirnabs* 
cesse  gewöhnlich  ein  so  tiefer  Blödsinn  sich  findet^i 
wie  man  ihn  beim  stumpfsten  Idioten  sieht.  Die  Kran* 
ken  verhalten  sich  dann^  wie  Thiere,  denen  man  die 
Hemisphären  weggenommen  hat. 

Während  wir  zur  Erkeiintniss  der  Hirnreizung 
acuter  Zustände,  wie  einfaoiier  Consistenz  Zu-  oder 
Abnahme,  Hyperämien  des  Gehhrns  benöthigen,  er- 
fordert die  Diagnose  der  Geisteskrankheiten  ebenso, 
wie  jener  der  bleibenden  Störungen  einer  Function, 
auch  bleibende  materielle  Veränderungen  des  Hirn- 
ttttd  Kervenmarks. 

Rasche  Abnahme  des  gesummten  Hirnmarks,  wo- 
bei es  übrigens  ganz  gleich  ist,  ob  die  eine  oder  die 
andere  Hirnparthie  mehr  leidet,  sind  immer  mit  Narr- 
heii  oder  Manie  verbunden.  Ist  die  Atrophie  des  Ge- 
hirns aber  vollendet,  d.  h.  hat  sie  jenen  Grad  erreicht, 
den  sie,  ohne  das  Leben  zu  verniditen,  erreichen  kann, 
dann  ist  vollendeter  Blödsinn  mit  allgemeiner  Abma- 
gerang  und  Muskelschwäche  die  Folge.  ^  Bildet  sich 
dagegen  die  Atrophie  des  gcsammten  Hirnmarks  nur 
langsam  aus,  so  hält  die  Abnahme  sämmtlicher  Gei- 
stes- und  Körperkräfte  mit  ihr  gleichen  Schritt.  Von 
diesen  Massenabnahmen  des  Gehirns  müsse  übrigens 
individuelle  Kleinheit  wohl  unterschieden  werden  y  da 


di«ae  mit  gfens  gluckliebea  Geist e«ftiiUigen  sttMimneB-* 
treffen  köune« 

Eine  auf  einen  geringen  Umfang  bemJtrSfMe  AIh 
nähme  der  RindenHAsUmz .  des  Groasbirns  hat  ITvnc-« 
tionsaleruogcn  des  Gehirns  imd  anderer  Organe  nicht 
nethweedig  zmr  Folge.  Jede  Atrophie  des  grÖMsten 
Theils  der  grauen  Aindensubstans  des  Grosshirns  ohne 
gleichzeiüge  Atrophie  des  Uarks  veranlasst,  wie  Hirn- 
atrophien überhaupt,  während  ihres  raschen  Entste- 
hens Narrlieit«oder  Manie;  ist  sie  vollendet,  so  ist 
Blödsinn  ihr  Begleiter.  Der  Einfluss  dieser  Atrophie 
auf  die  Ernährung  und  MyskelkraTt  sclieiat  nur  ganz 
geringe  su  sein.  Jede  langsame  Atrophie  des  gross- 
ten  Tl>eiU  der  grauen  Hirnrinde  geht  mit  den  Erscbei- 
njungea  einer  allmählig  zunehmenden  Geistesschwäche 
einher. 

Jede  Verwachsung  der  Hirnrinde  mit  der  Hirn- 
Substanz  (?  soll  wohl  heisseu:  der  Hirnhäute),  welche 
in  einem  grossem  Umf«ng  erfolgt,  setzt  Narrheit  oder 
Tobsucht  voraus;  desgleichen  jede  chronische  Entzän- 
dung  der  Hirnrinde,  selbst  wenn  sie  nur  auf  geringe  SteU 
len  beschränkt  wäre*  Ist  die  Entzündung  jedoch  vollen- 
det, so  hängt  es  von  der  Masse  des  Entzunduogspro- 
docts  oder  voa  den  Ausdehnungen  der  au  der  Hirn- 
rinde gesetzten  Veränderungen  ab,  ob  geistige  Stö- 
rungen zurückbleiben.  Bei  geringen  Veränderungen 
ist,  wenn  sie  gleich  durch  das  ganze  Leben  hindurch 
bleibien^  voUkommne  geistige  Gesundheit  nM^lich.  Eben 
80  sind  Erweichungen  der  Hirnrinde  nach  ihrer  Aus- 
breitung nur  nach  der  Schnelligkeit  der  Entwicklung 
s^u  sdiätzen.  Sind  sie  weit  verbreitet,  so  erzeugen 
sie  Blödsinn,  Stumpfsinn,  nachdem  nur  kurze  Zeit 
tobsüditige  Anfalle  voraqsgegangea  sind.  —  .  Diese 
Adhäsionen  und  superficiellen  Erweichungen  bilden  den 
häufigsten  Befund  .im  paralytischen  Blödsinn. und  eine 
AfiK  wichtigsten  organischen  Gruudltgen  dieser  Affection. 
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Calmeit  fand  sie  in  dieser  Form  als  die  häufigste 
und  constanteste  L&sien,  und  Parchappe  sah  unter 
8ft  Fällen  eine  tiefere  und  ausgebreitelere  Erweichung 
der  Gehirnrinde  niemals^  und  die  Adhäsion  der  pia  an 
derselben  nur  9  mal  fehlen. 

Chronische  Krankheiten  der  innern  Hirnhäute,  der 
dMirm  mater,  oder  des  Schädels ,  Aftergebilde,  die  sich 
an  der  Hinrinde  bilden,  werden  nach  der  Ausbreitung 
derjenigen  Veränderungen  beurtheilt,  die  sie  in  der 
Fläche  der  grauen  Rinde  erzeugen.  Bei  allen  Geistes- 
kranken ist  einer  der  häufigsten  Befunde  Trübung, 
Dickung  und  Hypertrophie  der  Arachnoidea;  es  giebt 
keine  Form  des  Irrseins,  wo  sie  nicht  nach  längerm 
Bestehen  beobachtet  wäre,  besonders  bei  Blödsinn. 
Eben  so  häufig  ist  die  Hyperämie  der  pia ;  sie  ist  meist 
um  so  weniger  mit  andern  Alterationen  verbunden,  je 
frischer  das  Irrsein  war.  Sie  ist  um  so  wichtiger,  als 
sie  die  Grundlage,  der  Ausgangspunkt  für  die  viel« 
fach  vorkommenden  Entzündungsprocesse  und  deren 
Kesttltate  ist.  Es  ist  daher  auflPallend,  dass  sie  En- 
gel nicht  besonders  erwähnte.  Unter  den  neueren 
Beobachtern  hat  Parchappe  unter  38 Fällen  frischen 
Irrseins  sie  36  mal  gefunden;  unter  182  ehronisclien 
Fällen  fand  er  sie  nur  noch  Ö9  mal«  Au6h  über  den 
Blütgehalt  des  Gehirns  hören  wir  bei  Engel  nichts, 
da  doch  eine  wahre  Anämie  in  allen  Formen  des  Irr- 
»eins  eine  Seltenheit  ist,  wie  sie  auch  Parchappe 
unter  285  Fallen. nur  4  mal  fand.  'Besonders  wichtig 
ist,  dass  eine  Vermehrung  des  Blutgehalts  in  der 
Schädelhohle  nur  auf  Kosten  des  übrigen  Inhalts  der- 
selben geschehen  kann,  durch  Compression,  Rarefac- 
tion  des  Gehirns,  durch  Zurücktreiben  der  Cerebro- 
spinalfiüssigkeit  und  dergleichen.  Häufig  muss  eine 
Hyperämie  dieser  Zustände  sein,  da  inider  Schädel- 
Iiohle  kein  Vacuum  bestehen  kann.  Es  ist  dies  ins- 
besondere  in    so  fem   wichtig-,    als  uns  dadurch  die 
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Zw«cklo6igk9it  der  BtateEüMhoogen  bei  Congei^io- 
Ben  und  Hyperämien  der  Oeinieekranken  dargeiluin 
wird,  die  j«  auch  die  Praxis  schon  lange  verwirft«  8e 
müssen  as*  B,  aiheromatöse  Arterien^  die  ihre  Elasiici- 
tat  verloren  haben,  das  Fortschiebea  der  Blutwelle 
hindern,  und  Blutstagnatienen  erzeugen,  die  nicht  durch 
Bluilassen  gehoben  werden  koonen«  Dass  dann  andi 
die  Ern&hruug  des  Gehirns  beeüiträchiigt  wird,  ver- 
sieht sich. 

Eine  Ver$nehrung  und  Verminderung  der  Ober- 
fläche des  Grosshirns,  jene  durch  accessoriscbe  Fur- 
chen, diese  durch  Breiter-  und  Seichterwerden  der 
Furchen,  ist  immer  mit  Abnahme  sämmllicher  Geistes- 
kräfte verbunden,  vorausgesetet,  dass  der  Zustand 
nicht  blos  auf  eine  einzige  Windung  beschränkt  sei. 
Auf  Muskelkraft  und  Ernährung  hat  jedoch  diese 
Krankheit  nur  geringen  Eiufiuss.  Beide  Zustände  sind 
zwar  Folgen  einer  Atrophie,  doch  kommen  sie  auch 
als  angeboren  vor,  und  bedingen  dann  geringe  Ent- 
wicklung der  geistigen  Kräfte.  Dasselbe  findet  Statt, 
wenn  als  Bildungshemmungen  der  Hirnwindungen,  Af- 
tergebilde, die  sich  in  den  Windungen  enUviekelu^  oder 
in  denselben  Stasen  und  Entzündungen  veranlassen, 
sie  sind  selbst  bei  geringer  Ausbreitung  wichtig,  da  sie 
bald  zur  Narrheit,  bald  zur  Manie  oder  Melancholie 
Veranlassung  geben.  —  Schwund  der  Windungen 
fand  Parchappe  m  der  vollen  Hälfte  der  chronischen 
Fälle,  und  unter  38  frischen  Fällen  nur  1  mal;  und 
Lelut  hat  beim  paralytischen  Blödsinn  das  Hauptge- 
wicht darauf  gelegt.  Der  leere  Raum  der  Schädel- 
hohle wird  auf  maonichfaehe  Art  ausgefüllt,  durch 
Einsinken  oder  Verdickung  des  Schädels,  durch  Hy- 
perämie, Oedem,  Wassersucht. 

Partielle  ^Krankheiten  des  tiefern  Hirnmarks,  selbst 
der  Ganglien  des  Grossbirns,  seien  sie  Apoplesde,  Vo- 
lumsvergrosserungen  aus  dieser  oder  jener   Ursache^ 
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Atrophien,  lassen  keinen  jfett?t««en  Schlus«  Auf  dieStö* 
rangen  irgend  einer  geistigen  Function ,  ja,  mit  Aus«- 
Bahme  des  Sehhugels,  auf  die  Störung  einer  Körper-» 
function  überhaupt  zu,  vorausgesetzt,  dass  ihr  Zustand 
nicht  auf  die  gesammte  Ernährung  des  Gehirns  von 
Einfluss  ist  Doch  ist  zu  bemerken,  dass  Leute  mit 
einem  auf  diese  Art  erkrankten  Qehirn  bei  eintreten«^ 
den  acuten  Krankheiten  überhaupt .  plötzlich  von  Gei- 
stesstörungen befallen  werden,  die  dann  gewöhnlich 
bleibend  sind. 

Krankheiten  det  Adergeflechte  jeder  Art,  Pacchio- 
ntsche  Granulationen,  auch  von  der  grössten  Ausbrei« 
tung,  Knochenablagerongen  in  der  dura  maier,  und 
derartige  locale  Zustände,  wenn  sie  gleich  liäufig  bei 
Geisteskranken  gefunden  werden,  berechtigen  nicht 
im  Geringsten  zu  einer  sichern  Schlussfolgerung,  da 
sie  ohne  die  geringsten  Störungen  der  Geisteskräfte  vor-* 
kommen  können.  Nur  in  den  Fällen,  wo  eine  lang  be* 
standene  und  bisher  unschädliche  Krankheit  des  Gross- 
hirns in  ihrer  Umgebung  die  deutlichen  Erscheinungen 
einer  sogenannten  Reaction  erzeugt,  ist  mit  ziemlicher 
Sicherheit  auf  vorhandene  Geisteskrankheit  zu  schlies- 
sen«  Ueberhaupt  können  wir  aus  solchen  theilweisen 
Krankheiten  des  Hirnmarks  mit  grösserer  Zuverläs- 
sigkeit auf  Krankheiten  der  ISmpfindung,  des  Gemein- 
gefühls, der  BeweguTigsorgane,  selbst  mit  zeitweisem 
Schwunde  des  Bewusstseins,  z.  B.  Epilepsie,  auf  Krank- 
heiten der  Instincte  rathen  —  d^nn.  mehr  als  ein  Ra-- 
then  kann  es  nicht  heissen  —  als  dass  wir  wirkliche 
Geisteskrankheiten  daraus  diagnosticiren. 

In  diesem  Engel' sehen  Versuch  vermissen  wir 
die  Versperrung  und  Verwachsung  des  Hinterhorns, 
die  Bergmann  in  mehreren  100  Fällen  von  chroni- 
scher Verrücktheit,  also  so  häufig  gefunden,  dass  er 
sie  zu  den  eigentlich  pathologischen  Ursachen  dieser 
Form  rechnet ;  wir  vermissen  die  von  demselben  Beob-» 
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achter  als  Chordeu  bezeichneten  Alterationen;  eben 
so  jene  abnorme  Oefassumwucherung,  Versetzung  und 
Verwachsung  der  Zirbel  die  als  eine  der  constantestea 
Alterationen  bei  chronisch  Verrückten  nach  Berg- 
mann gefunden  werden.  Gerade  durch  diese  Unter- 
suchungen glaubten  wir  für  die  Zukunft  neue  und 
interessante  Beiträge  zu  erhalten. 

In  Betreff  der  anatomischen  Krankheiten  des  Klein- 
hirns bemerkt  Engel,  dass  sich  die  beiden  Hemi- 
sphären auf  eine  merkwürdige  Weise  vertreten  kön- 
nen, welche  in  denk  gegenseitigen  Vertreten  der  Theile 
des  Grosshirns  bei  weitem  diese  Analogie  nicht  hat. 
So  kann  der  grösste  Theil  der  einen  Kleihhirnhemi- 
Sphäre  durch  eine  chronische  Krankheit  vernichtet  sein, 
und  die  andere  gesunde  fungirt  so  für  diese,  dass  kein 
Kranklieitssymptom  bemerkt  wird.  Uebrtgens  g^ebt 
Foville  an,  häufige  Verwachsungen  der  pia  mit  der 
Oberfläche  des  Cerebetlum  bei  einer  gewissen  Constanz 
der  Symptome  während  des  Lebens  gefunden  zu  ha- 
ben. —  Atrophie  beider  Kleinhirnhemisphären  bedin- 
gen ganz  dieselben  Störungen  der  Geisteskräfte,  wie 
die  ähnlicher  Zustände  der  Grosshirhhemisphäreh. 

Bei  Krankheiten  des  PönSy  nämentUcli  theilweisea 
Zerstörungen  durch  Geschwülste,  wenn  sie  sich  lang- 
sam entwickeln,  findet  sich  eben  so,  wie  bei  ähnlichen 
Zuständen  des  verlängerten  Marks^  entweder  blosse 
Muskelschwäche  mit  oder  ohne  Störung  des  Gemein- 
getühls  mit  Veränderung  oder  Verminderung  der  Sin- 
nesempfinduHg,  oder  es  sind  periodisch  wiederkehrende 
Convulsionen,  Epilepsie,  Lähmungen,  die  Folge«  Die  ßfe^ 
dulla  oblongata  kann  aber  von  der  Pyraroidenkreuzung 
bis  zur  Hälfte  des  Pona  in  ähnlicher  Ausdehnuii£f  zer- 
stört  nein,  ohne  dass  wirkliche  Lähmung  oder  der  Tod 
nothwendig  erfolgt.  Doch  gefährdet  unter  solchen  Ver- 
hältnissen jede,  auch  die  geringste  Aufregung,  nament- 
heb  jede  Fieberbewegung,  das  Leben« 
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Pliysiologie  pliilosopbique  des  sensations  et  de 
rintellifi'ence  fond^e  sur  des  recherches  et  des 
obseryations  nonyelles  et  appliqnations  ä  la  mo- 
rale,  ä  Tedncation  et  ä  la  politiqne  par  P.  iV. 
Gerdy;  Paris,  Labe,  1846.  8-  XXIV  und 
563  S.     T  fr. 

JKef.  gesteht  offen  ^  in  einer  grossen  Verlegenheit  zu 
sein^  wenn  er  sagen  soU^  in  welche  der  gebräuchlichen 
Abtheilungen  der  Wissenschaft  vorliegendes  Werk 
einzurangiren  ist.  Es  ist  weder  eine  Psychologie^  wie 
man  aus  dem  Titel,  noch  eine  Phänomenologie,  wie 
man  aus  dem  Inhaltsverzeichniss  vermuthen  könnte. 
Wenigstens  würde  sich  Ref.  nur  schwer  dazu  ent- 
schliessen^  es  für  letztere  zu  halten,  so  sehr  auch 
der  Vf.  in  der  stolzen ,  auf  alle  bisherigen  Forschun- 
gen vornehm  herabsehenden  Vorrede  seinem  Buche 
diesen  Rang  zu  vindiciren  sucht.  Eine  Psychologie 
aber  ist  es,  streng  genommen,  eben -so  wenig.  Die 
Fragen,  die  wir  von  einer  heutigen  Seelenkunde  be- 
handelt wissen  wollen^  werden  entweder  gar  nicht  be- 
rührt, oder^  wenn  es  geschieht,  meist  mit  einer  glän- 
zenden Redensart  oder  einem  rhetorischen  Vergleiche 
abgefertigt.  Denn  nach  des  Ref.  Meinung  wird  ein  Je- 
der, der  eine  Psychologie  zur  Hand  nimmt,  wenn  auch 
nicht  die  Beantwortung,  so  doch  die  Besprechung,  un- 
ter anderm  folgender  Fragen  erwarten: 

Mit  welchem  Rechte   bilden  wir  den  Begriff  der 
Seele?    Sind  die  Seelenäusserungen  nur  eineErschei- 
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nungsrorm  der  Körperthätigkeit;  oder  gehören  sie  ganz 
oder  theil weise  einer  andern  Quelle  an'?  Ist  letzteres 
der  Fall,  wie  viel  gehört  beiden  der  ursächlichen  Rei- 
ben an?  Welches  ist  hierbei  der  körperliche  Mecha- 
nismus? Wie  denken  wir  ^na  den  Uebergang?  Wel- 
ches ist  die  Thätigkeitsweise  der  Seele?  Mit  welchen 
Attributen  sind  wir  genöthigt,  sie  zu  bekleiden?  u.  s.  w. 
Von  allen  diesen  Fragen ,  die  Ref»  naturlich  noch  um 
ein  Beträchtliches  vermehren  könnte ,  wäre  es  hier 
sein  Amt^  der  Psychologie  den  Kreis  ihrer  Aufgabe 
vorzuschreiben,  ist  im  vorliegenden  Werke  kaum  die 
Rede.  So  findet  denn  auch  der  Dualismus^  der  auf 
dem  Titel  steht,  nirgends  eine  Vermittelung^  ausser  et- 
wa in  dem  Motto:  Les  iddea  naisseni  du  mariage  de 
Tinielligence  avec  la  naiure  pur  Viniermidiaire  de$ 
sens.  Hiermit  ist  etwa  der  ganze  Inhalt  des  Buches 
angegeben,  und  in  sofern  ist  das  Motto  gut  gewählt; 
alles  Uebrige  ist  weniger  ein  Beweis  oder  eine  Er- 
klärung dieses  Satzes ,  als  eine  rhetorische,  auf  das 
Einzelne  eingehende  Paraphrase  desselben.  Welche 
Processe  von  Seiten  des  Geistes  sowohl  als  auch  der 
Sinne  dabei  thätig  sind,  bleibt  unerwähnt,  ja -sogar 
den  Ort  erfahren  wir  nicht,  wo  diese  Vermählung  vor 
sich  gelren  soll.  Hierüber  scheint  sich  der  Vf.  selbst 
nicht  ganz  klar  gewesen  zu  sein,  obwohl  es  Ref.  vor- 
kommt, ,als  gehöre  er,  trotz  seines  Streitens  gegen 
den  Materialismus,  dennoch  dieser  Schule  an,  da  ihm 
eniendemeniy  inielligende  und  cerveau  synonym  sind. 
So  sagt  er  S.  453 :  Uenc^phule  est  la  ierre  produdive 
des  idees;  mais  il  resieraii  infecöndy  H  la  naiure  n^y 
r^pandaii  la  semence  des  sensations  par  Finterm^diaire 
des  sensy.  somme  il  le  seraii  eneore  st,  sensible  Itd^ 
mime  aux  excitanis,  il  manquaii  de  la  faeulie  de  coit- 
cevoir  des  idies,  Vf.  seheint  diesen  Vorwurf  de«  Materia- 
lismus selbst  gefühlt  zu  haben  und  sucht  ^iofa  dagegen 
zu  entschuldigen  —  leider  aber  dur  durch  eine  Phrase. 
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Quoi,  sagt  er  S.  458^  hrsque  faisant  Phistoire  de  /Vn* 
iendemeniy  hs  sensidiomste»  procJament,  que  hs  iddes, 
les  id^es  de  Veniendement ,  sans  doute\  viennent  des 
sensy  cette  assertion  pourrait  eile  signifiety  parceque 
Feniendemeni  n^a  paa  4ii  meniionnö,  que  Veniende- 
ment  oti  le  cerveau  tCy  concourt  en  rien?  Alorsqu^on 
reproche  donc  aux  hietoriens,  qui  parleni  des  desceth- 
danis  d'un  röi  de  ne  pas  avoir  ioujours  mentionnä  son 
^pouscy  assurimeni  il  n^esi  pas  la  source  unique,  d*ou 
soM  venusces  descendanisl 

Ref.  glaubt  daher  trotz  der  Vorrede,  vorliegendes 
Werk  am  richtigsten  und  mildesten  zu  beurtheilen^ 
wenn  er  es  in  die  Klasse  der  namentlich  in  Frank- 
reich so  üblichen  Bücher  setzt  ^  deren  Hauptwerth  in 
einem  geistreichen  Raisonnement^  in  einer  ^  wenn  ich 
mich  so  ausdrücken  darf^  geistreichen  und  eleganten 
Phantasie  über  ein  bestimmtes  Thema  besteht.  Werke 
dieser  Art  bleiben  im  Vorhofe  der  Wissenschaft  stehen, 
denn  in  den  yyVecherches  nouvelles^^  möchte  schwerlich 
der  Werth  des  Buches  bestehen.  Was  darinnen  neu 
ist)  kann  gewiss  vor  keiner  Prüfung  bestehen ^  und 
was  darinnen  gut  ist,  sind  meist  bekannte^  aber  recht 
elegant  vorgetragene  Thatsachen. 

Nach  einer  12  Seiten  langen  Esposition  über  den 
Nutzen  des  Verstandes  (!)  Icommt  Vf.  zum  ersten 
Hauptabschnitte  ,,uber  die  Sinne."  Sie  sind  die  Ver- 
anlassungen zu  den  Ideen,  und  wenn  es  auch  wahr 
ist,  dass  dieselben  nicht  als  Ideen  durch  die  Sinne  in 
den  Oeist  übergehen,  so  entwickeln  sie  sich  doch  unter 
dem  Einflüsse  der  Sinne^  und  zwar  nur  und  allein 
unter  diesem.  Unter  Sinneswahrnehmung  fasst  man 
3  Acte  zusammen:  1)  den  von  den  Qbjecten  in  denl 
Sinne  hervorgerufenen  Eindruck;  2)  den  Uebergang 
desselben  auf  das  Gehirn  durch  die  Nerven,  und  3)  die 
Perception.    Ein  weiteres  Eingelien  in  diesen  Gegen« 
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stand  hat  Vf.  nicht  für  rathsam  gehalten.  — <  Es  giebt 
S  Arten  von  Sinneseindrücken :  einmal  solche,  die  zum 
Bewusstseiu  kommen,  percipirte,  und  dann  solche,  wo 
dies  nicht  der  Fall  ist. 

A)  percipirte  Sinneseindrucke.    Es  giebt  5  Arten 
von  Sinnes  Wahrnehmungen:     1}  solche,  welche  durch 
physische  Einflüsse  hervorgerufen  werden,  sensaiiom 
physiques^   V)  solche,  welche  sich  unter  der  Thätig- 
keit    der    Organe    entwickeln,    sensaiions    d^activiie\ 
3)  solche,  die  durch  Ermüdung  erzeugt  w^erden ,  ^en- 
sations  de  faiigue\  4}  solche,  die  durch  die  Ruhe  der 
Organe  entstehen,   besoins  physiques\    und  endlich  5) 
solche,   die  ohne  bekannte  Ursachen   auftreten,  mei- 
stens aber  einen  krankhaften  Ursprung   haben.     Be- 
kanntlich   werden    gewohnlich  die  letzten   4  Klassen 
unter  der  einen^  „Wahrnehmung  der  Zustände  unse- 
res Körpers"  oder  „Gemeingefubl"  zusammengefasst. 
Weshalb  der  Vf.  sie  in  4  Klassen  zerspaltet,  ist  schwer 
einzusehen,    da    er    nirgends   das  ihn   dabei    leitende 
Princip  angiebt;  noch  schwerer  aber  ist  zu  begreifen, 
warum  er,  wenn  er  einmal  trennen  und  spalten  wollte, 
nicht  noch   weiter   ging  und  nicht  z.  B.  seine  besoins 
physiques  in   verschiedene  Hauptsinne  zerlegte,    z.  B. 
den   Sinn    für   das  Bedürfniss   der   Ausgabe    und  den 
für  die  Einnahme  von  Nahrungsmitteln ;  letzterer  hätte 
sich   noch  weiter  zerlegen  lassen.    Vf.  verstosst  hier 
gegen  eins  der  ersten  Gesetze  der  Wissenschaf t ;  denn 
so  sehr,  wie  in  allen  Naturwissenschaften,    so  auch 
hier,  erforderlich  ist,  gewisse  Gruppen  von  Phänome- 
nen   herauszusondern    und    zur    nähern    Erforschung 
gleichsam  zu  isoliren,  eben  so  sehr  hat  man  sich  auf 
der  andern  Seite  zu  hüten,   den  unversehrt  zu  erhal- 
tenden  natürlichen  Zusammenhang  zu  zerreissen  und 
durch  eine  übergrosse  Spaltung  wesentlich  Gleicharti- 
ges zu  trennen.    Vf.   hat   ferner  nicht  beachtet,   dass 
die  Mannichfaltigkeit   der  Empfindungen  viel  grösser 
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isi/als'die  der  Sthne^  da  ein  und  derselbe  Sinn  neh^ 
rere  Reihen  von  Empfindungen  haben  kann,  es  als« 
2ur  Begründung  einer  TheUung  nicht  hinreicht  y  dass 
die  Analyse  nachweist ,  in  einem  bisher  als  Einheit 
betrachteten  Sinne  kommen  verschiedene  Empfindun- 
gen zur  Perception. 

1.  Klasse:  physische  Sinne.  Ihre  Organe  sind 
alle  diejenigen  Partieen  des  Körpers,  die  empfind«- 
lich  gegen  physische  Aeize  sind.  Unter  ihnen  sind 
einzelne  Organe  nur  für  gewisse  Reize  empfang- 
lieh (ein  Ausspruch,  der  bekanntlich  in  neuerer  Zeit 
durch  Lotze,  Meyer  U.A.  wieder  zweifelhaft  ge- 
macht i^t.  Ref.);  deshalb  giebt  es  verschiedene  spe- 
cifische  Sinne.  Bisher  nahm  man  deren  5  an,  y,c*est 
une  erreury  qui  prouve^  que  les  jugemenis  droits  soni 
fwri  raresV'*  Dem  Vf.  war  es  aufgespart,  zu  zeigeii, 
dass  es  „mindestens  10  giebt."  Ref.  lässt  bei  ihrer 
Aufzählung  die  franzosische  Benennung,  da  es  ihm 
bei  einigen  schwer  wird,  sich  etwas  Bestimmtes  da- 
bei zu  denken,  und  er  deshalb  leicht  falsch  übersetzen 
mochte:  1)  he  lad  g4neraly  der  uns  belehrt,  das^ 
überhaupt  ein  Körper  mit  uns  in  Berührung  kommt; 
8)  le  iact  proprement  dii^  der  uns  über  die  palpa^ 
bleu  Eigenschaften  des  Körpers,  Form,  Consistenz, 
Schwere,  Temperatur  u.  s.  w.  aufklart.  (Die  eine  so 
bedeutende  Rolle  spielende  Muskelaction  und  deren 
Perception  ist  ganz  unbeachtet  gelassen  bei  dieser 
Auseinandersetzung.  Ref.);  3)  sens  du  cAatouille" 
meni'j  4)  sens  de  la  volupie\  5)  sens  dugoüi\  ^^sens 
de  Vodorat\  7}  sens  de  tacis  speciauXy  wodurch  wir 
SS.  B.  das  Stumpfwerden  unserer  Zähne  durch  Säuren 
und  ähnliche  Phänomene  erfahren  (!};  8)  sens  in- 
ier siitiels  ou  intimes  y  hierher  gehören  y^les  sensations, 
qui  sont  determines  dans  Vinterieur  de  nos  tissus  par 
des  substances  medicamenteuses  ou  non  mMicamen^ 
ieusesy  par  ex.  du  mn  ou  du  laiV^  (!);    9}  sens  de 


Toiito;  and  10)  sens  de  la  twe.  Ref.  braachl  woU 
kaam  eu  erwähnen^  dass  hier  deraelbe  Fehler  auftritt, 
den  er  schon  oben  bei  der  allgemeinen  Einthmlnng 
der  Sinne  rügen  zu  mossen  glaubte.  Um  aber  den 
Leser  in  den  Stand  su  setsen,  sich  selbständig  ein 
Urtheil  sn  bilden^  wie  jeder  der  einzelnen  Sinne  be- 
handelt und  ihm  namentlidi  sein  Recht  als  eigener 
Sinn  SU  bestehen^  gesichert  ist^  mag  das  kiirzeste 
Kapitel  hier  wdrtlich  Plats  finden.  Sena  de  la  mlup^ 
i4.  Deetini  h  favariser  la  mulUplicaiion  des  indivi* 
due  par  TaHraii  du  plaisiry  le  sena  de  la  volupÜ  tCesi 
poini  faii  pour  ielairer  tinieIHgence.  Ce  sens  a  son 
aiige  dane  lee  membrance  muqueuses  des  organee  de 
la  r^productioH  et  dana  lee  tiesue  ^rectilesy  qui  appar* 
iienneni  ä  cee  organee*  Lee  seneations  de  volupi^ 
diffbrent,  par  la  naiure  agrSable,  des  eensations  iae^ 
iüea  gSnerales,  qui  soni  indifferentes  au  d^utoureuses'^ 
des  eensations  tavtiles  proprement  dites,  qui  fournis-' 
sent  beaucoup  d^idies  h  FintelligencCy  iandis  que  les 
eensations  volupiueuses ,  non  seulement  ne  Viclairent 
pointy  mais  quelquefois  Vaffoiblissent,  et  porteni  le 
trouble  dane  la  santd  au  point  d^amener  la  mart  par 
lee  pernicieuses  kabitudes  qu^elles  engendrent,  Enfin 
eUes  diffirent  des  seneations  de  ckatouillement ,  qui 
eont  toujours  fatigantes,  souvent  ineupportables,  et  on 
ton^it  qü'elles  dSeoulent  d*une  facuHii  de  sentir  fort 
diffireMe  de  Celles ,  qui  prMdent  aux  eensations  des 
irois  sene  prdeSdents.  Vbilä  assurdment  beaucoüp 
plus  de  diff4rences  qü^U  n^en  faut  pour  justifier  et  U* 
gitimer  la  distinction  de  ce  quatrihne  sens»  JPen  pour* 
rais  of  outer  beaucoups  d^autres  encore,  mais  cela  me 
partM  tout  ä  fait  inutüe.^^ 

Hit  ähnlichen  Phrasen,  die  übrigens  Oerdy  mit 
"demE^theton  ^y^tudes  pkilosophiques^^  beehrt,  werden 
sämmdiche  l^nne  abgehandelt.  Die  Disposition  zu  al-- 
len  übrigen  ist  etwa  folgende :  Lange  Introduction  über 


de«  Nntses  nni  die  VortreffUehkdt  des  Siilnes^  Erwäh«- 
oung  des  Organes^  in  dem  es  seiaen  8Us  hat;  Gegen^ 
stände ;  die  wir  durch  dasselbe  wakrnehmen;  es  giebt 
versfjiiedene  Arten  des  Wahrnehmens:  —  aufmerk« 
sames  und  unaufmerksames;  Aeusserung  der  Zufrie«- 
denheit;  den  Sinn  so  scharf  von  allen  iibrigen  getrennt, 
und  seinem  ganzen  Wesen  'nach  erforscht,  und  an  seine 
richtige  Stelle  gesetzt  zu  haben.  Von  einer  psychor* 
logisch-physiologischen  Analyse  ist  nirgends  eine  Spur, 
Wie  konnte  übrigens  ein  Mann  auf  der  hohen  Stel«- 
lung  und  von  dem  unbestrittenen  Verdienste  Ger-* 
dy's  eine  Materie  zur  Behandlung  wählen,  welche 
seiner  Denkweise  und  seinem  Studium  fern  zu  stehen 
scheint!  Die  übrigen  4  Hauptsinne  haben  ebenfalls 
eine  Anzahl  von  Unterabtheilungen;  so  z.  B.  die  ^en-* 
siäions  des  besoins  sechs,  und  zwar  gestützt  auf  die 
Perception  von:  i}  de  sentir]  V)  de  se  mouvoir]  2i')de 
manger 'j  4}  de  boire]  5)  de  respirer  und  6)  de  Tu* 
mour*  Wohin  die  Behandlung  dieser  Gegenstände 
gehört,  mag  der  Leser  selbst  entscheiden;  Nr.  S, ä,  4 
and  6  sind  Triebe;  Nr.  1  und  5  aber  genau  davon  zu 
trennen.  Denn  mit  Recht  bemerkt  schon  Drobiscb, 
dass  das,  was  mit  der  Nothwendigkeit  eines  Mecli«"* 
nismus  geschieht,  wie  das  Einathmen  der  Luft,  die 
Bewegung  des  Herzens,  die  Ausscheidung  der  Ueber-» 
reste  der  Verdauung  u.  s.  w.  —  Functionen,  die  im 
bewusstlosen  Zustande  in  der  Regel  eben  so  unge«* 
stört  und  überhaupt  ohne  Zutbun  des  Menschen  fort"» 
gehen,  wie  im  bewussten  —  den  Namen  von  Trieben 
nicht  verdienen. 

JB)  Nicht  zur  Perception  gelangte  Sinneseindriieke. 
Hierunter  versteht  der  Vf.  die  Reizbarkeit  der  Mus-* 
kein  und  Gewebe.  Neues  bringt  dies  Kapitel  nicht. 
Als  Anhang  wirft  Vf.  die  Frage  auf,  ob  der  Geist  im 
Stande  sei  ausser  durch  den  physikalischen  Meeha« 
nismus  der  Sinne,  durch  eine  unmittelbare  Wahrneh-i» 
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muDg^  eine  Kenntniss  von  den  Dingen  zn  erlangen, 
wie  es  in  dem  thierischen  Magnetismus  geschehen 
soll.  Diese  Frage  wird  nach  den  missgliickien  Ver- 
suchen und  aufgedeckten  Betrugereien  negativ  beant- 
wortet. Es  ist  aber  sehr .  misslich,  aus  negativen  Er- 
gebnissen eines  Experimentes  einen  allgemein  gültigen 
Schiuss  ziehen  zu  wollen.  Ref.  ist  kein  Freund  mag« 
netischer  Schwärmereien,  gesteht  vielmehr,  dass  es 
ihm  bei  allen  Versuchen,  denen  er  beiwohnte,  ebenso 
gegangen  ist,  dass  er  auch  bisher  vergebens  nach  ei- 
ner stichhaltigen  Analogie  oder  Erklärung  der  in  Frage 
stehenden  Phänomene  gesucht  hat.  Mit  so  vielem 
Hechte  man  daher  in  Folge  solches  Misslingens  den 
thierischen  Magnetismus  vorläufig  von  der  Wissenschaft 
ausschliesst,  ihm  aber  namentlich  jeden  Zutritt  zum 
praktischen  Theile  derselben  verwehrt,  eben  so  un- 
redit  möchte  es  sein,  vornehm  abzusprechen  und  be- 
quem zu  negiren,  wo  noch  untersucht  werden  muss. 
Gestehen  wir.  lieber  offen,  dass  die  Acten  hierüber 
noch  nicht  geschlossen  sind  und  dass  hier,  noch  eine 
Stelle  leer  ist  für  künftige  Forschungen.  Nur  durch 
ein  definitives  Anerkennen  .  unserer  Unwissenheit  in 
diesem  Punkte  werden  wir  uns  aufgefordert  fühlen, 
durch  neue  Experimente  die  Sache  zu  einem  sicher 
dastehenden  Abschlüsse  zu  bringen. 

Die  Ste  Hauptabtheilung  des  Wortes  yjiie  rinielli^ 
gence^^  eröffnet  folgende  Definition:  VintelKgence  em- 
breisse  ioutes  nos  perceptions,  nos  idees,  c^est  ä  dire 
ious  le9  phinomines  ou  tous  les  actes,  par  lesqtieh  nous 
avona  conscience  de  ce  qui  se  passe  au,  dehors  de  nous 
au.en  dedans  de  nous,  dans  notre  eniendemeniy  dans 
netre  personnaUU  inteJlectuelle  et  morale.  Es  wäre 
vielleicht  folgerichtiger  gewesen,  zu.  sagen:  Tinietti" 
gence  umfasse  die  Perception  und  Auslegung  der  durch 
äussere  oder  innere  Einwirkung  hervorgerufenen  Ner- 
venprocesse  und   ihre  Folgen. .    Es   würde  hierdurch 
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ein  organiscber  Zosammeoliaiig  mit  dem  vorigen  Ab-* 
schnitte  des  Buches  bewahrt  worden  sein,  und  Vf. 
wäre  durch  diese  Definition  vielleicht  auf  den  Gedan- 
ken gekommen ;  einige  der  wichtigsten  Fragen  der. 
Psychologie  zu  berühren ,  z,  B.  die  Localisation  der 
Sinheseindriicke^  die  Ausbildung  des  Ich-Begriffes,  die 
Correlation  der  in  den  Nerven  und  der  im  Geiste  ver- 
laufenden Processe.  Es  war  dies  um  so  nothwendi- 
ger^  da  der  Vf.  es  ja  zu  seiner  Aufgabe  gemacht  zu 
haben  vorgiebt,  zu  zeigen,  wie  aus  den  in  den  Sinnen 
angeregten  Processen  alle  unsere  Ideen  stammen.  An- 
statt dessen  verlässt  Vf.  den  physiologischen  Stand- 
punkt und  geht  ohne  Uebergang  plötzlich  zum  meta- 
physischen iiber;  mit  andern  Worten:  er  fangt  ein 
neues  Buch  an,  das  mit  dem  vorigen  nur  zufallig  durch, 
fortlaufende  Seitenzahl  vereinigt  ist.  Wozu  für  diese 
8te  Abtheilung  die  Abhandlung  über  die  Sinne  noth- 
wendig  war^  ist  nicht  einzusehen.  Diese  Abtheilung 
zerfallt  in  7  Abschnitte.  Der  beste,  sowie  überhaupt 
der  beste  des  ganzen  Buches  ist  der  erste:  ^^du  «f^- 
vellopemeni  et  des  modificaiions  successive»  de  VinleU 
ligence.  Vf.  enthält  sich  hierin  aller  wissenschaftli- 
chen Analyse  und  geht  rein  beschreibend  zu  Werke, 
was  ihm  durchgängig  besser  glückt,  als  das  erstere. 
Er  behandelt  sehr  ausführlich  und  elegant  die  erste 
Dämmerung,  das  erste  Erscheinen  der  geistigen  Func- 
tionen beim  Kinde.  Der  Säugling,  hilfloser  als  irgend 
ein  Thier,  muss  erst  alle  die  Ideen,  die  eine  gütige 
Natur  traumartig  in  die  Seele  des  letzteren  gelegt, 
nach  und  nach  sich  aneignen.  Von  der  Mutter  mate- 
riell getrennt,  ist  seine  Erhaltung  sowie  seine  körper«^ 
liehe  und  geistige  Weiterentwicklung  der  Mutterliebe 
anvertraut;  sie  ist  seine  erste  Lehrerin  und  unter  ih- 
rer Leitung  lernt  er  zuerst  die  frappantesten  Eigen- 
schaften der  Körper,  das  Glänzende,  Schillernde  ken- 
nen.   Gesichts-  und  Gefühlssinn  sind  das  erste,  was 


tfa&lig  ist;  flpiler  erst  0<»li6r  md  Oemeb.  Aber  an- 
ikngs  eind  alle  dieee  Vorstellungen  Eusammeiihangs- 
los  ond  fluchtig.  Brst  aHmählig  werden  die  Bindrüeke 
dauernder  in  seiner  Seele:  er  erkennt  die  fr&heren  Qe- 
genst&nde  wieder.  Durch  die  Erinnerung  wird  bald 
die  Th&tigheit  der  Associationen  ins  Leben  gerufen. 
Bald  macht  er  auch  die  Erfahrung,  dass  zwei  sinnli- 
che Erscheinungen  mehrmals  in  unmittelbarer  Folge 
eintreten,  und  erhält  auf  diese  Weise  den  Begriff  von 
Ursach  und  Wirkung,  und  diese  Kenntniss  zu  seinen 
Zwecken  benutzend,  den  des  Zweckes:  er  hat  erfah- 
ren*, dass  die  Mutter  sich  beeilt,  ihm  die  Brust  zu 
reichen,  wenn  er  schreit;  er  schreit  daher,  wenn  er 
danach  dürstet.  Indem  er  gewisse  Eigenschaften  con- 
Stant,  andere  wechselnd  an  bestimmten  Körpern  wahr- 
nimmt, kommt  er  zu  dem  Begriffe  Körper  und  Eigen- 
schaften desselben.  Durch  Summirung  der  Aehnlich- 
keiten  steigt  er  empor  zu  den  Begriffen  von  Art,  Gat- 
tung, Klasse  u.  s.  w.  Nur  aus  der  Masse  der  Beob- 
achtungen, die  die  Sinne  gemacht,  erheben  sich  erst 
diese  allgemeinen  Begriffe,  und  es  mögen  Tausende 
und  aber  Tausende  erforderlich  sein,  ehe  als  Blüthe 
gleichsam  der  abstracto  Begriff  hervortritt.  Auf  die- 
sem Wege  miihsam  und  stufenweise  bricht  sich  die 
Thätigkeit  des  Geistes  Bahn.  Vf.  entwickelt  diesen 
Gang  sehr  schön  durch  alle  Phasen  der  Kindheit  und 
des  Jünglingsalters  hindurch  bis  zur  Reife  des  Man- 
nes und  dem  abendlichen  Sinken  der  geistigen  Kräfte 
des  Greises.  Wenn  aber  dieser  rein  sinnliche  Gang 
der  naturgemässe  ist,  so  wäre  es  auch  wünschens- 
werth,  dass  der  Unterricht  beim  Kinde  sich  ihm  mehr 
anpassen  wollte.  Dieselbe  Stufenfolge  müsste  er  ver- 
folgen und  namentlich  dahin  zu  wirken  trachten^  die  Auf- 
merksamkeit, Regsamkeit  und  Willenskraft  des  Kinder 
zu  fördern,  während  er  jetzt  durch  Uebersiiannung  und 
Langeweile  das  Oegentheil  herbeüführt.    Vf.  spricht  Wi 
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dieeer  Besiehuog  höchst  beherEigungswerthe  Worte» 
Schwächer  ist  wieder  das  Folgende,  das  Wissenschaft-* 
Uche  Analyse  erfordert:  ^yDe  Vinielligence  au  momeni 
#ä  eUe  enire  en  uction.^^  Das  gaoa»  Resultat  des  lajv 
gen  Haisonnements  beschr&nkt  sich  darauf^  dass  die 
Vorstellungen  9  die  wir  von  den  Gegenständen  erhal- 
ten, anfangs  vage  und  unklar,  nach  und  nach  an  Bc*« 
sttmmtheit  smnehmen,  dass  aus  ihnen  durch  V^rknü-* 
pfung  mit  andern  Vorstellungen  und  aus  Folgerungen 
secundäre  und  tertiäre  Gedankenreihen  hervorgehen, 
die  endlich  Veranlassungen  zu  Gemuthsstimiiiungen 
und  Willensinipulsen  werden.  Den  Schluss  des  Ka<- 
pitels  bildet  eine  Widerlegung  der  Condillacscheo  und 
Buffon'schen  Theorie  vom  Standpunkte  des  gemeinen 
Menschenverstandes  aus.  Beide  lassen  bekanntlich, 
•rsterer  in  einer  Natur,  letzterer  beim  ersten  Men- 
schen, einen  Sinn  nach  dem  andern  in  Wirksamkeit 
treten,  und  besehreiben  zur  Erörterung  des  Antheils, 
den  Jeder  einzelne  Sinn  an  unserm  Gedankenreich- 
tliume  hat,  die  Wirkung,  die  die  Erweiterung  seines 
sinnlichen  Horizontes  auf  den  Menschen  macht;  beide 
begehen  aber  den  Fehler,  der  Seele  ihrer  Figur,  eine 
vollständige  Kenntiiiss  aller  der  Begriffe  und  Objecto 
beizulegen,  die  sie  erst  durch  die  Sinne  sich  erwerben 
kann.  —  Dritter  Abschnitt:  De  Vinielligence  en  ex« 
ercice,  Vf.  unterscheidet  drei  Fälle,  Entweder  näm-> 
lieh  ist  das  Object,  das  unsere  Sinne  trijfft,  uns  unbe- 
kannt und  die  Einwirkung  selbst  dauert  nur  einen 
Augenblick ;  oder  das  Object  ist  uns  bekannt,  die  Ein-* 
Wirkung  auch  nur  augenblicklich;  oder  endlich  das 
Object  ist  uns  bekannt  und  die  Einwirkung  besteht 
lange  genug,  um  es  genauer  beobachten  zu  können. 
(Sind  dies  alle  mögliche  Fälle'?  Ref.}«  Im  erstem 
Falle  soll  das  Object  folgende  Ideen  in  unserer  Seele 
hervorrufen:  1)  das  Bewusstsein  einer  Sinneswahr-* 
nehmung;    S)  das  Bewusstsein  der  Dauer  derselben; 
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3)  der  allgemeinen  Eigenschaften  des  Dinges^    4)  die 
Idee  der  Ursache  des  Dinges;  5)  seiner  Consequenzeo ; 
6}  Idee,  dass  das  percipirte  Object  nur  der  Theii  ei* 
ner  weiter  verbreiteten  Folge  ist  *    7}  Idee,  dass  das 
Object  nur  ein  modificirender  Umstand  ist ;  8}  das  Be* 
wusstsein  des  Sinnes,  wodurch  wir  es  wahrgenommen 
haben,  und  9}  dass  wir  es  durch  unsere  eme^  nntheil- 
bare  Seele  walirgenommen   haben.  -  Nr.  4  bis  7  kann 
doch  wohl  nur  bedeuten,  dass  der  Geist,  wenn  ihm 
irgend  ein  auch  noch  so  unbekannter  Gegenstand  durch 
die  Sinne  zugeführt   wird,   aus   allgemeinen   Gründen 
auf  den  Gedanken  kommt,  dass  derselbe,  wie  Alles  in 
der  Welt,  seine  Ursache,  seine  Consequenzen  u.  s.  w. 
haben  müsse ;  also  nur  das  6*ormelle  der  Ursachs-  u.  a« 
Idee,  nicht  die  reale,  wirklich  Statt  findende  Ursache 
kann   eine   Perception   der  hier  genannten  Art  in  uns 
hervorrufen.  —    Im   zweiten  Falte  erkennen  wir  das 
Oftject  nach  Analogien  wieder,  und  im  3ten  endlich ,  wo 
wir  hinlänglich  Müsse  haben,  es  nach  allen  Seiten  hin 
genau  zu   betrachten,  knüpfen   sich  an   dasselbe  eine 
Menge  von  Folgerungen  und  neuen  Ideen,  die  den  Ge- 
genstand erst  in  die  richtige  Stellung  zur  gesammten 
Natur    setzen.      Letztere    Betrachtungsweise    nennen 
wir  auch  die  wissenschaftliche,  und  ihr  verdanken  wir 
unsere  Kenntniss   der  Dinge  und  unserer  selbst.     Die 
Ideen,  zu   denen  die  Schlüsse  und  Folgerungen  Ver» 
anlassung  geben,  stammen   nun  zwar  nicht  unmittel- 
bar aus  der  Sinneswahrnehmung;   letztere  bleibt  aber 
immer  als  ihre  Prämisse,  ihre  eigentliche  Quelle.    Al- 
lein  der  Skepticismus  zweifelt  an  der  Richtigkeit  der 
Sinneswahrnehmung;   wenn   sie   nun  die  Quelle   alles 
meines  Wissens  ist,  darf  ich  mich  dann  auf  die  Rich- 
tigkeit   meines    Wis,sens    überhaupt    verlassen?     Der 
Skepticismus  hat  sich  überlebt;  die  wichtigsten,  in  der 
vollendetsten  Symmetrie  der  Welt,  und  in  der  Weis- 
heit Gottes  begründeten  teleologischen  dründe  spredien 


615 


dagegen  5  und  der  echte  Skeptiker  widerlegt  ja  durch 
sein  Handeln  seine  Theorie  selbst.  Letztern  Grund^ 
in  dem  der  Vf.  durch  Aufzählung  einer  Menge  von 
Ungereimtheiten^  die  ein  consequenter  Skeptiker  im 
Leben  ausführen  müsste,  sich  sehr  zu  gefallen  scheint, 
kann  Ref.  unmöglich  gelten  lassen.  Auch  dem  ein- 
gefleischtesten Skeptiker  wird  es  nie  einfallen,  einer 
heranbrausenden  Locomotive  sich  entgegenzuwerfen, 
in  der  Meinung,  dies-  sei  nur  Täuschung,  oder  sich  von 
einem  Felsen  herabzustürzen,  weil  er  an  der  Realität 
des  Abgrundes  zweifelt.  Dann  wäre  er  allerdings, 
wofür  der  Vf.  die  Skeptiker  ausgiebt,  ein  Narr.  Wer 
die  Geschichte  der  Philosophie  kennt,  wird  dem  Skep- 
ticismus  die  Anerkennung  nicht  verweigern,  dass  ge- 
rade in  ihm  sich  die  ernstesten  und  ruhmvollsten  Be- 
strebungen concentriren.  So  oft  der  menschliche  Geist, 
sich  bewusst  seiner  Irrwege,  auf  die  er  im  Drange 
nach  Erforschung  der  Wahrheit  gerathen  und  nun 
verzweifelnd  je  den  Weg  dahin  zu  finden,  zu  ermat- 
ten und  für  immer  seine  Forschungen  einzustellen 
drohte,  traten  kühne  Geister  auf  (Kant  z.B.  derwe-- 
sentlich  aus  dem  Skepticismus  hervorgegangen),  die 
die  bequeme  Bahn  bisheriger  Vorurtheile  und  einge- 
predigter Sätze  verschmähend ,  einen  neuen ,  festen 
F^unkt  suchten,  von  dem  aus  sie  sicher  und  unum- 
stosslich  ihr  Gebäude  aufführen  könnten.  Zu  diesem 
Behufe  musste  vor  allem  auch  die  Sicherheit  unserer 
Sinneswahrnehmung  untersucht  werden,  und  es  fand 
sich,  dass  dieselbe  sich  streng  theoretisch  nicht  be- 
weisen lasse,  dass  sie  also  in  sofern  nicht  zum  Aus- 
gangspunkte, zur  Stütze  einer  Theorie  passen  könne. 
Für  das  empirische  Ich  haben  alle  Skeptiker  die  Rich- 
tigkeit der  empirischen  Perception  unter  den  noth- 
wendigen,  allgemein  anerkannten  Restrictionen  gelten 
lassen;  diese  zu  verdächtigen,  haben  sie  sich  nie  zur 
Aufgabe  gemacht;    sondern,    wie    schon    gesagt,  sie 
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soohIeD  nur  für  die  Theorie  einen  bewiesenen^  nnnnh- 
stosBlichen  Boden^  auf  dem  sie  sicher  und  ohne  Furcht 
Tor  Täuschung  weiter  schreiten  könulem  Wenn  dies 
Urnen  nun  auch  nicht  gelange  wenn  es  ausserdem  auch 
der  Natur  des  Geistes  zuwider  ist,  beim  Skepticis- 
mus  stehen  zu  bleiben  (denn  für  eins  muss  er  sich 
entscheiden:  entweder  hat  die  menschliche  Erkennt-' 
Diss  Realität  oder  nicht;  im  letzteren  Falle  hört  alle 
Wissenschaft  auQ;  wenn  also  der  Skepticismos  auch 
nur  als  eine  Durchgangsperiode  anausehen  ist,  so  lie- 
gen doch  in  diesen  Bestrebungen  die  Keime  aller  tie- 
fer eingehenden  und  liefriedigendem  Philosophieen  der 
Neuzeit,  und  bei  dem  Ernste  der  Anstrengung  Ter* 
dient  er  gewiss  den  Spott  und  Ironie  nicht  ^  mit  dem 
der  Vf.  aus  Mangel  einer  richtigen  Kenntniss  ihn 
überhäuft.  Ref.  iiberschlägt  die  folgenden  Kapitel: 
De  rintelligence  en  exerciee  regime,  in  dem  nicht  vor- 
kommt, was  nicht  schon  früher  einmal  im  Buche  be« 
sprechen  wäre;  ,y Ensemble  des  connoissances  hutnai- 
nes"y  ein  recht  schön  bearbeiteter  Theil,  der  uns  aber 
zu  weit  vom  Zwecke  dieser  Zeitschrift  abfiihren  würde, 
um  noch  einiges  über  den  letzten  Abschnitt  JOes  fa*- 
euH^s  zu  sagen«  Sind  nun  zwar  nach  dem  Vf«  die 
Vorstellungen  realiter  in  der  Seele  nicht  vorhanden, 
sondern  müssen  sie  erst  durch-  die  Sinne  erweckt  wer- 
den, so  muss  die  Seele  noch  das  Vermögen,  sie  zu 
haben ^  besitzen«  Wir  schreiben  also  der  Seele  ver* 
gchiedene  Vermögen  zu«  JYaus  employons  k  moi  fu- 
culU,  sagt  der  Vf.>  dans  le  sevl  ^ens,  qu^on  pmsse  U^ 
giiimemeni  lui  donntr,  &ßsi  ä  dire  dans  le  sens  puis* 
stmee  d'agir.  Une  facuHi  pour  nous  est  iaujours  la 
rigoureuse  dedudion  tun  au  de  plusieurs  phemmh- 
fia#  observäs  ei  non  d^un  pbänomknei  mippoMi.  CetU 
faeMi  dmt  indiquer  leg  phenomhnesy  doni  eile  e^t  le 
principe;  he  pkenoai^neg  en  sont  les  causes.  Es  wird 
alse  hier  von  den  Vermögen  in  dem  Sinne  gesprochen, 


in  dem  matt  im  gewöhnlichen  Leben  von  Kräften  re<* 
det;  sie  scheineir  schon  fertig  in  der  Seele  vorhanden 
zu  sein^  gewöhnlich  latent ^  aber  auf  den  Gegenstand, 
den  sie  ergreifen  können,  lauernd,  und  so  bald  er  sich 
darbietet,  ihn  erfassend  und  verarbeitend.  Dergleichen 
Anschauungsweisen  stammen  noch  aus  der  ganz  unna-« 
turhistorischen  Betrachtungsweise  der  Aristotelischen 
Kategorien  her  und  beruhen  wesentlich  auf  dem  Satze, 
dass  jeder  Erfolg  seine  Ursache  haben  müsse.  Glaubt  mau 
aber  damit  etwas  erklärt  zu  haben,  so  heisst  das  nur, 
in  einem  Cirkel  gehen;  der  Stein  fallt ^  weil  er  ein 
Fallvermögen  hat;  der  Mensch  erinnert  sich  eines 
Gegenstandes,  weil  er  ein  Erinnerungsvermögen  hat. 
Auch  schadet  man  durch  eine  solche  Spaltung  nur 
der  lebendigen  Auffassung  der  Seelenthätigkeit.  Mit 
Recht  sagt  schon  Herder:  „Der  innere  Mensch  mit 
allen  seinen  dunkeln  Kräften,  Reizen  und  Trieben  ist 
nur  Einer.  Man  ist  gewohnt  der  Seele  eine  Menge 
Unterkräfte  zu  geben.  Nie  wird  man  diesen  Kräften 
tief  auf  den  Grund  kommen,  wenn  man  sie  nur  von 
obenher  als  Ideen  behandelt,  die  in  der  Seele  woh- 
nen oder  gar  als,  gemauerte  Fachwerke  von  einander 
scheidet  und  unabhängig  einzjeln  betrachtet.''  Die  deut- 
sche Psychologie  der  neuern  Zeit  verfolgt  denn  auch 
in  dieser  Beziehung  einen  richtigem  Gedanken.  Ihr 
sind  alle  Vermögen  nur  Erscheinungsweisen  der  ei* 
neh  Seele,  die  je  nach  der  Art  und  Weise,  wie  auf 
sie  eingewirkt  wird,  so  oder  so  sich  manifestirt.  Der 
Uebersichtlichkeit  und  Klarheit  wegen,  und  um  An- 
haltspunkte bei  der  Erforschung  dieser  vielfadigen 
Phänomene  zu  haben,  sondert  der  beobachtende  Geist 
die  gleichartigen  Thätigkeiten  von  den  ungleichartigen. 
Denn  es  ist  einmal  dem  Menschen  nicht  gegönnt,  die 
Erscheinungen  gleich  im  Ganzen  und  Grossen  aufzu- 
fassen, noch  weniger  aber  sogleich  ihren  Grund  und 
ihre  letzte  Ursache  demonstriren  zu  können.    Wir,  von 

42  * 


648 

dor  gegebenen  Erfahrung  beginnend  haben ,  um  uns 
eines  Lot ze* sehen  Ausdrucks  zu  bedienen,  nur  die 
letzten  Ausläufer  und  Blütben  eines  uns  noch  unbe- 
kannten Prozesses  vor  uns.  Uns  bleibt  nichts  ande^ 
res  übrig,  als  uns  an  diese  zu  halten,  sie  zu  beobachten 
und  zu  Studiren,  zu  sondern,  was  in  seinen  Erscheinungs- 
weisen vorschieden,  und  zu  binden,  was  uns  gleich-* 
namig  scheint.  Nie  aber  dürfen  wir  über  dies  Ge- 
schäft die  nothwendige  ursprüngliche  Einheit  verges- 
sen. So  auch  bei  der  Erforschung  der  Seele.  Wir 
fassen  eine  Anzahl  von  gleichartigen  Thatigkeitswei- 
sen  zusammen,  und  nennen  diese  vielleicht  auch  Ver- 
mögen, ohne  aber  im  Geringsten  auf  den  Gedanken  zu 
kommen,  damit  la  rigoureuse  d4duciion  du  pk4nomkne 
ohservi  gegeben  zu  haben,  Dass  der  Geist  seiner 
Qualität  nach  die  Fähigkeit  haben  muss,  dergleichen 
Thätigkeiten  zu  produciren,  versteht  sich  von  selbst. 
Dies  aber  als  Erklärungsgrund  anzuführen,  heisst  mit 
Worten  spielen;  diese  Thätigkeiten  nun  gar  noch 
gleichsam  zu  personificiren  und  in  die  Seele  als  fer- 
tig vorhanden  und  von  einander  getrennt  existrread  zu 
verlegen,  etwa  wie  sich  die  Griechen  und  Römer  ihre 
Götter  als  hinter  den  grossen  Naturwirkungen  steckend 
und  diese  dirigirend  dachten,  ist  eine  heutzutage  fast 
unverzeihliche  naturhistorische  Anschauungsweise.  Solr 
eher  Vermögen  nun  nimmt  der  Vf.  10  an,  über  deren 
Richtigkeit  der  Leser  sich  selbst  ein  Urtheil  bilden 
mag,  nämlich:  1)  PercepiiviU  de  jugemeni  sensorial 
mit  10  Unterarten:  vl)  jugemeni  delaquantii^\  b)j'ii- 
gement  des  lecalitds ;  c)  jugemeni  de  la  conformation ; 
d)  faculU  de  juger  les  couleurs ;  e)  faculU  d^appre-^ 
eier  les  sens-^  f).  et  g)  faculies  d^amdyse  et  de  ge- 
n^ralisaiion:^  h}  faculi6  de  juger  les  cons^quences  ] 
i)  faculie  d'appr^cier  les  harmonies^  k)  facuHd  de 
jugemeni  gininth  2)  faculie  de  perception  interne : 
8)  faadii  d'apprendre  pur  des  maitres ;  4)  faculie  de 
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se  äouvenir'j  5)  facuH6  ^inveniion\  6)  facuHd  d^ex- 
eciition  de»  arts]  7)  faculii  dimagination\  8)  esprii 
de  saillie]  9)  facultä  de  concevoir  des  illuaionSy  und 
10)  faculU  d^improvistifion. 

Braunschweig.  Dr.  Guniker. 

La  Phrenologie,  le  Geste  et  la  Physiognomie,  de- 
jnoiitres  par  120  poitraits^  snjets  et  cömposi- 
tions  grares  sur  acier;  texte  et  dessins  par 
H.  Bruyeres.   Paris,  1846.    1  gr,  toL  in  gr  8. 

Gewisso    Körperbeschaffenheiten     tragen    häuflg 
das  Gepräge  der  Geisteseigenschaften  an  sich,  und  bis 
zu  dnem  gewissen   Punkte  kann  man  den  Charakter 
eines  Menschen  und  die  Art  seiner  Denkun<r  und  sei- 
ner  Beschäftigungen   aus  der  aufmerksamen  Beobach- 
tung seines  Aeussern  entnehmen.     In  den  meisten  Fäl- 
len   ist    die    Form    des  Kopfes   dabei  aber  nicht   der 
wichtigste  Punkt,   und  die  Schädelerhöhungen  spielen 
insbesondere  in  jedem    Betrachte    kaum  nur  eine  se- 
cundäre    Rolle.     Die  Hauptindicien  geben  die  Physio* 
gnomie,  der  Gesichtsausdruck,  die  Gebehrden,  die  Stel- 
lung, kurz  die  Gesammtheit  der  Person.    Dies  würde 
dem    gleichkommen ,    was    uns    Lavater   in   seinem 
Werke  über  die  Kunst,  die  Menschen  nach  der  Phy- 
siognomie zu   erkennen,   lehrt.    Die  Bemühungen  der 
Fhrenologen,  diese  Kunst  in  eine  Wissenschaft  umzu- 
wandeln, die  auf  Hirnschaalenhöcker  basirt  ist,  schei- 
nen verfehlte  zu  sein.    Wenn  Geistesschärfe  und  fange 
Erfahrung  Lavater    nicht    vor   häufigen  Irrthümern 
schützen  konnten,  so  bietet  die  Phrenologie  noch  we- 
niger Sicherheit   dar.     Ihre  Bezeichnung  »st  durchaus 
willkührlich  und  entbehrt  aller  scientifischen  Schärfe. 
Einige  allgemeine,  von  der  Erfahrung  bestätigte  Sätze 
ausgenommen,    ist   ihre    Doctrin  vage  und   %'erwirrt. 
Hr.  Bruyeres,  der  gewiss  schon  als  Schwiegersohn 


von  Sparsheim  ein  grüadliches  Studium  derselben 
gemaeht  hat,  acheint  diese  Unsicherheit  lebhaft  ge-« 
f&hlt  an  haben;  denn  in  dem  grössten  Theile  seiner 
Zeichnungen  und  Risse  stellt  er  uns,  anstatt  Schädel- 
protuberanzen, die  Physiognomie  in  ihrer  Totalität  dar, 
und  begleitet  sie,  so  weit  es  zweckmässig  und  impri- 
mirend  geschehen  kann,  mit  den  iibrigen  unartikulir- 
ten  Aetisserungen  des  somatischen  Menschen.  Das 
Talent  des  Künstlers  mit  dem  Forschungsgeiste  des 
Beobachters  gut  verbindend,  überrascht  er  in  dieser 
seiner  gehaltvollen,  gediegenen  Darstellung  mehrf&ltig 
auf  eine  höchst  interessante,  sehr  geistreiche  Weise* 

Die  künstlerische  Ausfuhrung  seines  Boches  spricht 
jedenfalls  mehr  und  lebhafter  an,  als  es  die  trockne 
Exposition  einer  Doctrin  vermocht  hätte,  die  wir  als 
falsch  und  steril  betrachten.  Er  scheint  sich  entschie- 
den der  Physiognomonik  zu  nähern,  woran  er  um  so 
besser  thut,  als  er  unzweideutiges  Geschick  dazu  ver- 
räth.  Die  zahlreichen  schönen  Figuren  seiner  Schrift 
verleihen  derselben  einen  namhaften  Reiz,  dem  der 
Text  durchaus  passend  zur  Seite  steht.  Ueberhaupt 
ist  dies  illustrirte  Werk  willkommen  zu  heissen  und 
ihm  eine  grosse  Theilnahme  zuständiger  Leute  zu 
wünschen. 

Stossen  die  scientifischen  Behauptungen  des 
Autors  auch^hier  und  da  auf  Controversen,  und  kön- 
nen wir  nicht  überall  seiner  Ansicht  beitreten,  so  blei- 
ben seine  Untersuchungen  nichtsdestoweniger  sinnreich 
und  seine  Beobachtungen  pikant.  Er  liefert  uns  damit 
ein  Studienfeld,  das  um  so  mehr  in  dem  Bereiche  der 
Menschen  liegt,  als  es  keine  mühsamen  Anstrengun- 
gen erheischt,  sondern  vielmehr  eine  ergötzliche  und 
belehrende  Unterhaltung  gewährt,  zu  nützlichen  spon- 
tanen Reflexionen  und  Corobinationeo  führt,  ja  eine 
angenehme  geistige  Erholung  verleiht. 

Osnabrück.  Augfisf  Droste^  Dr, 
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Luuatic  Asylams  —  Ireland.  Report  on  tlie  di- 
strict,  and  private  lonatic  asjlums  in  Irelaad^ 
J84ßy  with  appeadices.  Preaented  to  botli  hou-r 
ses  of  parliatnent  bj  oommand  of  her  Majestj. 
Öiiblin  1847.    Folio.     101  S. 

Dor  General-* Statthalter  von  Irland  hatte  gemäsa 
den  letzten  Parlamentsacten  Hrn.  Francis  White 
zum  Inspector  der  sämmtlichen  irischen  Anstalten  er- 
nannt. Die  Zahl  der  von  demselben  im  Laufe  des 
Jahres  1846  inspicirten  Anstalten  beträgt  dreissig, 
nämlich  11  Districtsanstalten^  vier  Ijooalanstalten  für 
Arme  und  15  Privatanstalten;  ausserdem  kamen  noch 
130  Arbeitshäuser  in  Betracht.  Die  oberste  Verwal- 
tung der  Districtsanstalten  steht  unter  Governors^ 
welche  vom  Statthalter  aus  den  angesehensten  Land- 
eigenthiimern  des  Districts  ernannt  werden^  und  sich 
monatlich  je  zu  drei,  und  jährlich  zweimal  zu  f&nf  ver- 
sammeln, um  die  Anstalt  zu  untersuchen.  Der  Ver^ 
Walter  (manager')  ist  der  erste  Hausbeamte  und  lei- 
tet nach  den  Weisungen-  der  Governors  die  gans«^ 
Anstalt^  jedoch,  was  die  medicinische  und  moralische 
Behandlung  der  Patienten  betrifft,  nach  den  Angaben 
des  besuchenden  Arztes,  welcher  wöchentlich  dreimal, 
wenn  aber  die  Zahl  der  Patienten  ^50  übersteigt,  täglich, 
und  ausserdem  in  NothfäUen,  wenn  er  gerufen  wird,  zu 
kommen  hat;  .in  drei  Anstalten  giebt  es  auch  einen 
besuchenden  Wundarzt.  Der  Berichterstatter  findet 
aber  die  baldige  Anstellung  von  Hausärzten  nach  Art 
der  eugliachen  oder  auswärtigen  Anstalten  sehr  wün- 
schenswerth,  und  selbst  noth wendig.  Die  Errichtung 
mehrerer,  neu^r  Districtsanstalten  und  Er\yeiterung 
schon  bestehender  ist  beschlossen.  Auch  \yird  eine 
auf  150  Kranke  berechnete  Anstalt  für  solche,  welche 
Verbrechen  begangen  haben,  aber  wegen  Irresein  frei- 


gesprochen  wurden  (verbrecherische  Irre^  criminal  lu-- 
natics)  in  der  Nähe  von  Dublin  erbaut^  und  dahin 
alle  betreffenden  F&lle  aus  den  Districtsanstalten  ver- 
bracht. Folgendes  ist  das  Hauptresultat  aus  der  Ir- 
renstatistik Irlands,  wie  sie  in  den  Beilagen  zu  dem 
Bericht  durch  eine  grosse  Anzahl  von  Tabellen  her- 
gestellt ist: 

In  Anstalten  befindlich  am  31.  Deceraber  1845 

M.        W.        s. 


1310 

1244 

%534 

Aufgenommen  im 

Jahre  1846 

401 

361 

783 

1711 

1605 

3316 

Entlassen  im  Jahr  1846  geheilt: 

M.      w.      s. 

170    191    361 

Entlassen  im  Jahr 

1846  gebessert 

61      43    106 

Nicht  geheilt 

7        8      15 

Unheilbar 

17      9      86 

, 

Gestorben 

110    88     198 

365 

341 

706 

Verblieben  am  31.  Decbr.  1846  1346    1264    2610 

In  den  sieben  Jahren  von  1840 — 1846  wurden  in 
eilf  irischen  Districtsanstalten 

Aufgenommen 6058 

Geheilt  entlassen  .        .        .  «        S340 

Durchschnittlich  war  der  Bestand  in  jedem 

dieser  Jahre       .•••..        t546 
Die  Genesungen  verhielten  sich  zu  den  Auf- 
nahmen in  den  sieben  Jahren  wie    .        .      38:65 
Die    SterblichkeiX    verhielt     sich    zu    dem 
durchschnittlichen  Bestand  in  den  sieben 

Jahren  wie  8:39 

In  124  Arbeitshäusern  (6  derselben  hatten  Ende  1816 
keine  Irre)  waren  im  Jahr  1846^  mit  Einschluss  der 
Epileptisphen  und  Blödsinnigen;  3120  Irre   enthalten, 
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wovon  563  entlassen  wurden ,  319  sUrben  und  S238 
verblieben.  Da  aber  notorisch  nur  für  1917  Kranke 
Raum  und  Einrichtung  vorhanden  ist|  so  sind  viele 
der  Arbeitshauser  überfüllt.  Beklagt  .wird  auch^  dass 
häufig;  noch  die  vermuthliche  und  von  einem  oder  awei 
Zeugen  constatirte  Gefährlichkeit  Irrer  benutzt,  wird, 
sie  statt  in  Anstalten^  in  Gefangnisse  zu  briugen.  JDie 
proponirte  Errichtung  mehrerer  besonderer  PflegauT 
stalten  für  Unheilbare  wird  als  unpraktisch  verworfen, 
und  dagegen  das  empfohlen,  was  man  bei  uns  relative 
Verbindung  nennt;  auch  wird  beantragt,  das«  die  Di«- 
Btrictsanstalten ,  welche  in  Irland  bis  jetzt  blos  Arme 
aufnehmen,  künftig  auch  zahlende  Patienten,  nament« 
lieh  aus  der  weniger  bemittelten  Klasse,  denen  der 
Zutritt  SU  Privatanstalten  schwerer  ist,  aufzunehmen 
berechtigt  sein  mochten.  —  In  Privatanstalten  be- 
fanden sich  1846:  120  heilbare  und  298  unheilbare 
Patienten ,  von  welchen  54  geheilt  wurden  und  29  star- 
ben. Die  Besitzer  derselben  sind  bis  auf  vier  sämmt^ 
lieh  Aerzte,  und  diese  vier  haben  visiiing  physicians. 
Sie  werden  im  Allgemeinen  gelobt,  doch  wird  geta- 
delt, dass  die  Ertheilung  der  Lacenze  von  den  Frie- 
densrichtern abhängt;  man  sollte  dieselbe,  wie  in  Eng- 
land, einer  eigens  ernannten  Commission  für  das  Ir- 
renwesen  übertragen,  welche  dann  auch,  wie  dort  die 
Visitationen  der  Anstalten  zu  übernehmen  hätte  ^} 

So  weit  das  Allgemeine.  Der  übrige  bei  weitem 
grössere  Theil  des  Berichtes ,  von  S.  19  bis  zu  Ende, 
enthält  die  Beilagen,    Die  erste  derselben  besteht  aus 


*)  Man  sieht  auch  hieraus,  dass  Irland  immer  noch  vielfach 
anders  behandelt  wird,  als  England;  es  wird  gubernirt  wie 
eine  eroberte  Provinz;  während  in  England  schon  längst 
eine  Commission  besteht,  ernennt  der  Statthalter  von  Irland 
noch  einen  einzigen  Inspector  für  das  irische  Irrenwssen. 

Bef. 
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ausführlichen  Speeialberichten  Ober  alle  einselne  Di- 
elrieteansialien ;  die  zweite  und  dritte  aus  Copieen 
scbrifitlicher  Verhandlungen  zwischen  dem  Inspector 
und  den  Gevernors  über  Erweiterung  eines  ^fhciles 
derselben,  um  mehr  arme  Irre  aufnehmen  zu  Hannen. 
Die  vierte  und  fünfte  Beilage  enthalten  eine  grosse 
Anzahl  von  Tabellen  und  statistischen  Nachweisen 
über  die  Bevölkerung  der  Anstalten ,  Arbeitshäuser 
und  Gefftngnisse,  über  das  darin  angestellte  Personal, 
die  Einrichtungs  -  und  Unterhaltungskosten  u.  s.  f. 
Die  Hauptresultate  hievon  haben  wir  schon  mitgetheilt, 
und  heben  aus  dem  Meere  des  Details,  in  »das  wir 
uns  hier  nicht  weiter  versenken  können,  nur  hervor, 
dass  die  Zahl  der'  nicht  in  Anstalten  befindhchen  un- 
gefährlichen Blödsinnigen  und  Verrückten  in  Irland 
61 17  beträgt.  Die  sechste  Beilage  Ist  eine  Liste  al<* 
ler  Oovernors  der  einzelnen  Landschaften,  die  siebente 
ein  Verzeichniss  der  Speiseordnungen  aller  Districts-' 
anstatten,  wobei  aufAllt,  dass  in  dem  grosseren  Theile 
dieser  Anstalten  sehr  wenig,  in  einigen  gar  kein  Fleisch, 
ausser  auf  ärztliche  Anordnung,  verabreicht  wird.  Die 
achte  Beilage  enthält  ein  vom  Lordstatthalter  im  Mära 
184&  erlassenes  Verwaltungsregulativ  für  die  irischen 
Districtsanstalten  nebst  Instructionen  für  den  Verwal-* 
ter,  die  Mairon,  den  Arzt,  Apotheker,  Schreiber  und 
Mi^azinaufseher  und  das  übrige  niedere  Personal,  in 
welchem  Allem  sich  kein  wesentlicher  Unterschied  von 
den  englischen  Anstalten  findet,  wie  überhaupt  vor- 
auszusehen ist,  dass  (abgesehen  von  möglichen  poli- 
tischen Hindernissen)  in  Kurzem  das  ganze  irische 
Irrenwesen  auf  den  Fuss  des  englischen  wird  gestellt 
werden. 

Hagen. 
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deln. —  Die  aufgeführten  Hirn  -  Abnormitäten  geben  nichts  be- 
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Girou  de  Buzareingues  (Ch.  et  L.)  Physiologie.  Essai 
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Von  V.  Feuchtersieben  ^^ärztliche  Seelenkunde"  ist  aus- 
ser der  angegebenen  Holländischen  Uebersetzung 
auch  eine  Englische  erschienen  unter  dem  Titel: 

The    principies   of  medical  psychology  being  the 
outlines  of  a  course  of  leetnres. 
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Bok  Blake^ »  Histary  af  the  Philofic^hy  of  mind ,  imu* 
bracing  the  opioioiis  ef  all  writers  on  mental  seieoee^ 
fron  thee  earliest  peried  to  the  present  time.  Lon- 
don (Saonders);  1848.  4  Bde.  Zus.  «240  S.  8. 
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The  hand ,  phrenologicaly  considered.  Belog  a  glimpse 
at  the  relation  of  the  mind  with  the  Organisation  of 
the  body.    London  1848.    &    84  S.    (4V«  sh.). 

Window  Farbes  Journ.  of  psychol.  medic.  Lond.  1848. 
Nr.  4.  (Octob.)  1848.  S.  489  -  661  incl.  Index. 
(Schluss  des  VoL  I.) 

American  Journal  of  insanity.    Vol.  IV.    1847— -1848. 

Dw. 


2.    Original "  Aufsätze    in    Zeitschriften. 

Deutsche. 

Leubuscher  (Dr.  Rud.),    Die  Arbeit  als  psychisches 
.   Mittel  zur  Heilung  von  Geisteskranken. 
(Berl.  med.  V.-Ztg.  XVI.    Nr.  6  u.  7.) 

Leubuscher,  Das  Verhältuiss  der  Psychiatrie  zur  Me- 

dicin.     (Vortrag;  gehalten  in   der   Gesellschaft  f&r 

wissenschaftliche  Medicin  den  12.  April  1847.) 
(Ebendas.  Nr.  19.) 

Leubuscher,  Ueber  Puerperalmanie. 

(Verhandlujigttt  der  Berl.  gebnrtshülflichen  Gesellscbaft  194S, 
S.  94—122.) 

Zuerst  historisch-kritisch ;  daun  Unterscheidung  1)  solcher 
Fälle,  die  nur  den  MTerth  eines  Fieber  delirium  haben,  2)  FSIIe 
aus  hysterischer  Anlage,  erhöhet  durch  die  Erschöpfung  der  Ge- 
burt und  des  Wochenbettes,  3)  die  psychischen  Puerperafma- 
nien,  begründet  und  entwickelt  lange  vor  dem  Wochenbette ;  Mit- 
theilungen eigener  und  fremder  Beobachtungen  mit  nachfolgenden 
allgemeinen  psychopathalogischen  Bemerkungen  Aber  den  Ein- 
fluss  des  Wochenbettes  in  psychischer  Hinsicht,  über  Entwigke- 
lung  der  Hallucinationeh ,  religiöser  VTahnvorstellungen  (nach 
1  de  1er),  über  die  Zeit  des  Aitsbruchs,  über  iie  Waknsnmsfir- 
men,  Ursachen  („Unsicherheit  der  Schriftsteller,  Furcht  Einaelner, 
an  die  Sache  heranzugehen,  wollen  aber  doch  etwas  sagen  and 
gehen  deshalb  um  die  Sache  kemm'^).  —  Hat  sich  der  Walm- 
sinn  in  sich  folgerichtig  bei  einem  in  puerperalem  Znstande  sich 
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lieiiidettdeii  Weibe  eniwiekelt,  flo  ist  das  Puerperium  ats  Mr- 
perlich  disponirende  Ursache,  für  die  psychischen  Momente  aber 
nur  als  Gelegenheitsiirsaclie  zu  fassen.  Dte  Sectionen  geben 
eben  so  wenig  wie  bei  den  andern  Wahnsinnsformen  bestimmte 
Anhaltspunkte.  Prognose  durchaus  verschieden.  In  der  Thera- 
]»i<^  sind  die  widersprechendsten  Yorschlfige  genfacht.  Um  Über 
den  Werth  oder  Unwertli  eines  Arzeneimittets  entscheiden  zu 
können  bedarf  es  einer  ausgedehnten  Erfahrung,  er  besitze  sie 
nieht  und  vermeide  deshalb  weitere  Diskussion.  Wer  die  ein- 
zelnen Fälle  in  ihrer  individuellen  Entwickelnng  verfolgt,  werde 
auch  die  Irichtige  Behandlung  zu  finden  wisflen» 

Griesselich  (L.);  Die  Geisteskrankheiten  und  die  Ho- 
moia  dagegen. 

(Hygea  XXUI,  2  u.  4.) 

Dolezalek  (Ant.),  Einiges  über  Verhütang,  Heilung 
oder  doch  Linderung  der  Blindheit ,  Taubstummheit 
und  des  Cretinismus  auf  empirischem^  medicinisohem 
und  psychologisch-pädagogischem  Wege. 

(Oesterr.  Wochenschr.  VIII,  10  u.  11.) 

Iluber  (Joh.  Mich.}>    Gedanken  über  Kropf  und  Cre- 
tinismus^  als   Beitrag  zur  Onomatolbgie  und  Homo^ 
hyroie.     (Mit  1  Abbildung.) 
(Oesterr.  med.  Jahrbucher  1848.    Mai.) 

hebert  (Dr.  H.,  prakt.  Arzt  in  Paris),  Ueber  den  Cre- 

tinismus  im  Kanton  Waadt  in  der  Schweiz. 

(Archiv  f.  physiot.  Heilkunde  1848.     VH,  6.     S.  dl6-n5aO.) 

Hauptsächlich  geographische  Üetails  über  die  Verbreitung 
der  Cretinen  daselbst,  mit  allgemeinen  Bemerkungen.  Alle  vor- 
geschlagenen etymologischen  Erkl&rungsweisen  weiset  der  Herr 
Tf.  entschieden  «urück  und  erklärt  die  wahre  Etymologie  daher 
noch  für  unbekannt.  Vf.  nimmt  %  Grade  an  «nd  beschreibt  sie, 
ohne  Bemerk enswerthes  2u  geben,  als  den  Ausdruck  de|  Spot- 
tes und  die  Neigung,  sich  gern  aber  einander  lustig  zu  machen.  — 
Seit  alten  Zeiten  herrscht  der  Kretinismus  mit  am  ausgeprägte- 
sten endemisch  in  A  i  g  1  e,  obgleich  derselbe  in  den  letzten  Jahren 
durch  fortschreitende  Civüisation  und  bessere  Institutionen  im 
Abnehmen  ist :  im  Jahr  1848  noch  1  Cretine  auf  46  Einwohner« 
Moudon  zälilt  unter  2411  Einwohner  90  Cretinen,  also  fast  1  auf 
^.  In  der  Umgegend  ist  der  Cretinismus  ebenfalls  häufig.  Die 
Prüfung  aller  Umstände  hat  den  Vf.  überzeugt,  dass  kein  ein- 
2iiger  einen  specifischen  Einfluss  auf  sein  Vorkommen  hat. 

■ 

Sabler^  Ueber  den  Schlaf  und  Appetitreiz  bei  Wahn- 
sinnigen. 

(Med.  Quart.  Zeitschr.  von  Dr.  Even  ins  in  Moskau  1847. 
Is  Hft.) 
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Stimme!  (A.  a.  Fr.),   HeilansiaU  fiir  Genaihs«-   und 
Nervenkranke  in  Kennenburg  bei  Esslingen. 
(Wfirtt.  med.  Com  Bl.  XYUI,  11.) 

lUckarz,  Die  Heil-  und  Pflegeanstalt  für  GemQihs- 

und  Geisteskranke  zu  Endenich  bei  Bonn. 

(Berl.  med.  Y.^Ztg.  1848.  Nr.  29  u.  32.  Ein  Auszug  aua 
dem  amtlichen  Berichte  fär  1847.) 

Von  den  in  dem  Berichte  enthaltenen  so  vorurtheilsfreien  als 
wohlbegrnndeten  Bemerkungen  über  das  Verbäitniss  der  Irren- 
heilanstatten  xn  dem  Publikum  und  zu  den  Bedürfnissen  des  Ge- 
meinwohls, so  wie  von  den  über  und  gegen  die  neuerlichst  auf- 
gestellte Ansicht  (von  Nasse),  dass  für  Gemnthskranke  die  Auf- 
nahme in  Öffentliche  und  Privat  -  Irrenanstalten  nicht  zweckmäs- 
massig  sei,  war  eine  angemessene  Yetuffentlichung  und  weitere 
Verbreitung  bei  den  Aerzten  und  dem  Publikum  sehr  wunsctaens- 
werth.  —  Der  gestatteten  MittheiUing  in  dieser  Zeitschrift  ist 
der  Hr.  Vf.  in  der  Vereins-Zeitung  zuvorgekommen. 

Brück  (A.  Tb.)y  Hypochondria  politica.    Ein  psyehia- 
Irisches  Zeitbild. 
(Casper's  Wochenschrift  XVI,  19.) 

CaspeTy  Wahnsinn  oder  Simulation?  Ein  criminal-psy* 
chologisches  Outachten. 
(Ebendas.  31  u.  32.) 

Diez,    Ueber  einige  Eigenthüiralichkciten  in  der  See- 
lenstimmung der  Strafgefangenen. 

(Zeitschr.  f.  St.A.K.  II,  2.  1847.) 

Vf.  rechnet  zu  den  seiner  Ansicht  nach  noch  nicht  namhaft 
gemachten  Eigenthümlichkeiten :  kindische  jLnst  am  BeBitE 
werthloser  Gegenstände,  Lust  am  Lugen  (Behauptung  ihrer  Un- 
schuld ,  Reichtlrams ,  Ansehens) ,  Ausbreitung  abenteuerlicher 
Pläne  und  Hoffnungen,  (Begnadigung,  Auswanderung),  Geneigt- 
heit zu  Zornanfälien  bei  weiblichen  Kranken  bis  zu  furor  trän-- 
sitorius ,  meist  bei  früher  vagabundirenden  und  liederlichen. 
(Beispiele  aus  meiner  eigenen  Praxis  bestätigen  die  letzte  Er- 
fahrung.) 

Landsberg  (Dr  in  Breslau),    Ueber   die  Feuerschau- 
sucht (Pyroptothymia).     Zweiter  Artikel. 

Henke,  Zeitschr.  f.  d.  St.A.K.  37stes  Ergänzungsheft.  1848. 
S.  1--50.) 

Eine  a1)weisende  Kritik  von  Casper's  „Gespenst  des  soge- 
nannten Brandstiftungstriebes",  über  welchen  die  KönigU  wiS" 
senschaftliche  Deputation  fiir  das  Medicinalwesen  ihr  Gutach- 
ten vom  28.  August  1824  dahin  abgab:      ' 
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dass  allerdings ,  zahlreichen  Erfahrungen  jeiifolge , .  die  bei  ju- 
gendlichen Individuen  häufig  sich  äussernde  Feuerlust  und  ^'ei- 
gung  zur  Brandstiftung  nicht  selten  eine  Folge  ist  von  einem 
regelwidrigen  körperlichen  Zustande,  besonders  einer  unregel- 
massigen  organischen  Entwickelung  zur  Zeit  der  Annäherung 

oder  des  Eintritts  der  Mannbarkeit demnach  der  Meinung 

ist,  dass   die  Erfahrungen  über  diesen, Gegenstand  dergestalt 
festgestellt  sind,  dass  es  allerdings  nothwendig  wird,  bei  der 
Strafgesetzgebung  darauf  Rücksicht  zu  nehmen  und  dass  dem- 
nach  bei  allen  Brandstiftungen,   wo  der  Thäter   sich  in  den 
Jahren  der  eintretenden  oder  sich  entwickelnden  Pubertät  be- 
findet,  namentlich  zwischen  dem  zwölften  und  zwanzigsten 
Lebensjahre,  indem  der  Eintritt  der  Pubertät  zu  sehr  verschie- 
denen Zeiten  erfolgen  kann  und  dieselbe  häufig  mehrere  Jahre 
zu  ihrer  vollständigen  Entwickelung  bedarf,  das  Gutacliten  der 
{Sachverständigen  vor  Abfassung  des  Erkenntnisses  einzuholen 
sein    dürfte.     Dieses    Gutachten    wurde   von   dem  Justizmini- 
sterium  dem  Kammergerichte  zugefertigt,    um  bei  Anwendung 
des  S.  280.  der  Criminalordnung  darauf  Rücksicht  zu  nehmen. 
Der  Dr.  Laudsberg  schliesst  seinUrtheil  mit  Folgendem :  „Ich 
hielt  mich  hiezu  um  so  dringender  aufgefordert,  je  gefäJirlicher 
C's.  Lehre  für  die  Criminalrechtspflege   werden  müsste,  doppelt 
gefährlich,   wenn   sie  von  einer  solchen  Autorität  ausgeht.    Ich 
glaube  aber  den  unbefangenen  und  nicht  nach  Neuheit  und  glän- 
zender Originalität  haschenden  Gerichtsarzt  hinlänglich  überzeugt 
zu  haben,  dass  hier,    vorausgesetzt,  dass,  wie  schon  bemerkt, 
nicht  eben  jeder  jugendliche    Brandstifter   unter  der  Firma  der 
Pyromanie  für  zurechnungsfähig  erklärt  wird,'  nicht  von  einem 
Gespenste,    sondern   von  einem  Körper,    der  Fleisch  und  Leben 
hat,  die  Rede  ist,  und  der  daher  fernerhin  alle  Berücksichtigung 
in  Anspruch  nimmt,    die  ihm  bisher  von  Seiten  der  Regierungen 
sowohl  als   der    G^richtsärztc  zu   Theil  geworden  ist  und  auch 
jetzt  noch  zu  Theil  wird." 

Es  folgt  darauf  ebendaselbst  von  Dr.  Vezin  (Hofmedicus) 
ein  Obergutachten  über  den  Gemüthszustand  der  wegen  Brand- 
stiftung in  Untersuchung  sich  befindenden  Caroline  Seh.  aus  B. 
von  S.  50—134. 

Höfling  (Dr.  Physikatsverweser  in  Friedewald),  Wahn- 
sinn mit  fixen  Ideen. 

(Ebendas.  S.  134—149.) 

Gute  Geschichtserzählung  und  begründetes  Gutachten  eines 
interessanten  Falles  von  Entwicklung  des  Wahnsinns  bei  erb- 
licher Anlage,  14  Tage  nach  einer  Lungenentzündung,  in  der  Re- 
convalescenz ,  vielleicht  in  Folge  einer  gestörten  Krise,  bis  zu 
dem  so  häufigen  Symptom  (fixe  Idee) ,  dass  er  seine  Frau,  mit 
welcher  er  7  Jahre  in  der  glucklichsten  und  zufriedensten  Ehe 
gelebt  nnd  welche  während  seiner  Geisteskrankheit  seinen  An- 
sichten und  Forderungen  entgegentrat,  eine  Ehebrecherin,  Hure 
nannte ,  und  seine  Eifersucht  bis  zu  Gewaltthätigkeiten  steigerte. 
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Miinchmeier  (Mediotnalratli  in  Lüneburg)^  Mutter- 
moxAj  NeiTenniord  und  späterer  Selbstmord  von  Ki- 
ner  Person  verübt.     Aktenmassige  Darstellung. 

(Ebenda».  8.  193— t49.) 

Geschehen  in  Folge  der  Jahrelang^  von  der  an  tiefem  Lebens- 
Olierdniss  leidenden  Mutter  ausj^esprocbenen  Wünsche  und  Bit- 
ten, bei  moralischer  Schwäche ,  Mangel  an  geistiger  Energie  und 
an  Resistenz  gegen  strafbare  Anreiznngen  Seitens  des  Th^ters^ 
ohne  nothivendig  bedingt  zu  sein  durch  psychische  Alienation. 

Braun  (Dr.  in  Furlh)^  Ueber  den  Ursprung  des  Vei<s- 
und  Johaunistanzes. 

Henke,  Ztachr.  f.  St.A.K.  1848.  Ss  Viert.-Jahrheft  8.  SOS— 210. 

Verf.  findet  nach  Daum  er-  den  Grand  dieses  psychischen 
lieidens  in  dem  Fanatismus  der  sich  dem  Tode  hingebenden,  nach 
ihrem  Sinne  erst  nach  dem  Sterben  Lebenden,  und  meint,  dass 
sich  die  Tendenz  zum  Obscurantismus  und  der  Fanatismus  pe- 
riodisch in  dem  Menschengeschlechte  zu  erheben  streben. 

Ausländische. 

Lepelletier,  Beobachtungen  und  Betraditungen  über  die 
allgemeine  Paralyse. 

(Gaz.  d.  höpit.  S  u.  7.  1848.  Schmidt  Jahrb.  184».  Nr.  S. 
S.  905.) 

Rostan,  Ueber  Delirium. 

(Annal.  de  th6r.  1848.    Mai.) 
Szafkowskiy  L.  llufln. ,   Ueber  Uallacinationen. 

(Gaz.  m^d.  de  Montp.  V11.8,6n.  10;  VIU.5,Su.  If.  IX.  13.) 

Marshatt  -  Hall y  Ueber  TheoriQ  der  Convulsionen  und 
besonders  der  Epilepsie. 

<Lanc  Oct.  1847.  Schmidt  Jahrb.  1847.  Nr.  7.  S.  21  von 
Scuhr.) 

Theorie  und  Praxis  einseitig  und  unzulässig. 

Heise,  Bericht  iiber  die  Irrenheilanstalt  zu  Ballinasseloe 
im  Jahr  1847. 

(Dublin  Press  472.) 

Smifh,  Thatsachen  u.  Beweise  über  das  Nichl-Zwangs- 
und  Nicht- Separationssystem  Geisteskranker. 

(Med.  Times  Decbr.  1847.) 

Bonati,  Wirkung  des  Schwefeläthers  bei  Manie. 

<6az.  d.  Milan«  4a     1847.)  Jfw. 
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3.    Recensionen. 
Deutsche  Werke. 
Carus,  Psyche. 

(8.  d.  Ztschr.  f.  Psych.  Bd.  IV.  S.e90-«91.) 

1.  Fichte  n.  Ulrici,  Ztschr.  f.  Philosophie  specul.  Krit.  XVII.  2. 
S.  *!7— 243  von  Troxler. 

Tr.  erklärt  sich  von  vorn  herein  nicht  gegen  die  Idee,  das 
Princip  von  Carns  Forschung,  wohl  aber  gegen  die  davon  ge- 
machte Anwendung  und  das  Endergebniss.  Das  punctum  saliens 
in  der  Theorie  des  Yfs.  der 'Psyche  ist  die  Unterscheidung  des 
liewussten  und  nnbewussten  Seelenlelmis  in  Menschen  und  die 
Annahme,  dass  der  Schlüssel  zur  Erkenntniss  vom  Wesen  des 
bewussten  Seelenlebens  in  der  Region  des  Unbewusstseins  liege. 
—  „Der  Yf.  hat  hiemit  das  Verhältniss  seiner  Orundansicht  zur 
Lehre  von  Stahl  klar  eingesehen  und  bezeichnet,  aber  eben  da- 
durch auch  jedem  Verständigen  und  mit  der  Geschichte  und  Kri- 
tik der  Wissenschaft  Vertrauten  die  Quelle  des  Irrtliums  auf- 
geschlossen. 

Sei  es ,  dass  die  Einheit  der  Psyche ,  oder  die  Einheit  des 
Organismus  an  die  Stelle  der  Einheit  des  Menschen  gesetzt  werde, 
so  wird  der  unleugbar  in  der  Natur  und  Wirklichkeit  bestehende 
Unterschied  zwischen  dem  seelischen  und  leiblichen  Leben  auf- 
gehoben, die  Entelechie  d«r  Lebenskraft,  welche  Leibnitz  als 
Kraft  der  Bewegung  bezeichnet,  wird  mit  der  Entelechie  der 
Psyche  oder  des  Seelenwesens  confnndirt.  Wie  unvertilgbar 
aber  der  in  der  menschlichen  Natur  liegende  Gegensatz  sei,  er- 
weist sich  unmittelbar  dadurch,  dass  er  ans  der  ganzen,  die 
physische  und  organische  Sphäre  umfassenden  Menschenoatiir 
vertrieben,  in  der  besonderen  engeren  Sphäre  des  Seelenlebens 
unt^  der  Form  von  Bewusstsein  und  Unbewnsstsein  hervortritt. 
Wer  in  diesen  Regionen  gereiset  ist  und  landeskundig  geworden, 
dem  liegt  die  literarische  Pflicht  ob,  Fictionen,  wenn  sie  a«ch 
noch  so  spezids  sind,  und  von  so  bellsinnigen  und  geistreichen 
Köpfen ,  wie^  Stahl  und  C  a  r  u  s ,  herrühren ,  abzuwehren  oder . 
zurückzuweisen.  Aber  es  ist  auch  billig,  dass  anerkannt  werde, 
dass  Irrthumer  grosser  Geister  lehrreicher  sind,  als  blosse  Ge- 
wohnheitswahrheiten gemeiner  Schulpedanten  und  Nachbeter  er- 
lernter Doctrinen. 

Unbewusst,  nnwiUkührlich  wie  naturnothwendig  ist  nur 
das  organische  Leben.  Die  Psyche  ist  überorganisch.  Es  giebt 
kein  unbewusstes  Seelenleben,  sondern  nur  ein  auf  verschiedene 
Weise  bewusstes.  Das  psychische  Leben  beginnt  mit  einem 
Bewusstsein,  welches  kein  L^n bewusstsein ,  sondern  ein  Urbe- 
wusstsein  ist.  Aus  ursprünglicher  Bewusstlosigkeit  kann  kein 
Bewusstsein  hervorgehen,  aus  der  Materie  kein  Geist.  Die  na- 
turgemässe  Reunion  von  Physiologie  und  Psychologie  ist  zu 
sucken  in  einer  ausser  und  über  den  als  Lebenskraft  und  See^ 
ienwesen  bezeichneten  Realgründen  liegenden  Natur-  und  Gtei- 
steseinheit  (Naturphilosophie). 
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Dem  Vf.  vorliegender  Schrift  hat  dies  hohe  Ziel  auch  von 
ferne  vorgeschwebt,  wie  der  dritte  gehaltreiche  Haupttheil  von 
Dem,  ,,wa«  im  Uiihewnssten  und  Bewussteu  der  Seeie  vergäng- 
lich und  ewig  ist",  beweisen  kann.  Allein  da  sich  in  seiner 
Hpeculation  ihm  die  Realität  des  körperlichen  Organismus  in  die 
Chimäre  einer  bewusstlosen  Psyche,  welche*  doch  Ideen  anschauen 
und  verwirklichen  soll,  verwandelt  hat,  so  hat  Carus  ivie 
8tah1  die  Lösung  der  Aufgabe  verfehlt,  und  zwar  merkwfirdi- 
ger  Weise  in  entgegengesetzter  Richtung,  indem  Stahl  das  Be- 
wusste  und  Willkiihrliche  durch  Gewohnheit  wollte  bewusstlos 
und  unwiUkfihrlich  werden  lassen,  Carus  hingegen  strebte, 
durch  Entwicklung  aus  dem  Unbewussten  und  Unfreien  Bewusst- 
sein  und  Freiheit  hervorgehen  zvl  lassen/'  Tr.  schliesst :  O  quan- 
tum  est  in  ideia  inane ! 

2.  Allg.  Hallische  Lit.  -  Ztg.  1847.  Juli.  Nr.  149^151  von 
Leubuscher. 

Ref.  nennt  den  Grundgedanken  der  Psyche  von  Carus  ein 
grosses  und  fruchtbringendes  Wort,  verheissend,  verlockend,  und 
versucht  eine  wenigstens  skizzenhafte  Uebersicht  zu  geben  von  dem 
abgerundeten  System.  Die  Geschichte  der  verschiedenen  Strah- 
lungen der  Seele,  der  Gefühle,  der  Erkenntniss,  des  Willens  ent- 
wickle in  reicher  ol^^tiver  Anschauung  überraschende  Schön- 
heiten, welche  sich  bei  Carus  grossen  Leistungen  auf  den  ver- 
schiedensten Grebieten  der  Wissenschaft  und  Kunst  von  selbst  ver- 
stehen. Bei  einem  duftigen  und  weichen  Sinn  geht  über  viele 
Stellen,  namentlich  über  die  Geschichte  der  Liebe  ein  dichterisch 
erwärmender  und  begeisternder  Hauch.  Das  Verlockende  der 
Darstellung  liegt  in  einer  verschwimmenden  und  träumerischen 
Ahnung ,  in  die  sich  jedes  nicht  durch  bewusste  Erkenntniss  zu 
lösende  Problem  freudig  hineinstürzt.  Der  Process  der  Gliede- 
rung des  Unbewussten  in  das.  Bewusste  wird  nicht  gegeben,  die 
Brücke  der  ant]iropologischen  Forschung  nicht  geschlagen.  Für 
den  Naturkundigen  erscheint  die  mit  grosser  Entschiedenheit  hin- 
gestellte Deutung  einzelner  organischer  Vorgänge  gefilhrlich, 
selbst  willkührlich  und  verderblich,  was  an  Beispielen  verthei- 
digt  wird. 

Wenn  es  nach  Carus  in  der  Darstellung  des  Verhältnisses 
der  Seele  zu  Gott  zur  Aufgabe  des  denkenden  Geistes  wird,  „das 
Höchste  des  bewussten  Geistes  in  der  tiefsten  Tiefe  eines  für  uns 
Unbe^^iissten  rein  untergehen  oder  vielmehr  aufgehen  zu  las- 
sen,'' so  kann  die  Sehnsucht  nach  einem  träumerischen  Vergehen 
nicht'  bestimmter  ausgedrückt  werden.  Nach  Ref.  erklärt  die 
neue  exacte  Naturwissenschaft  die  innere  göttliche  Machtvoll- 
kommenheit, die  im  Unbewussten  vorhanden  ist,  es  gesetzmässig 
inid  nothwendig  ordnet,  aus  dem  bestimmten  Ablaufe  physika- 
lischer Verhältnisse,  muss  ein  Bewusstsein  ausserhalb  der  Welt 
hinstellen,  und  hat  dann  die  einmal  von  Gott  gesetzte  Welt  ohne 
Gott.  —  Für  Carus  steht  das  Gesetz  nicht  draussen,  sondern 
innen,  im  Unbewussten,  ist  dieses  selbst.  Die  ganze  Unterschei- 
dung scheint  nur  darin  zu  liegen,  dass  das  Unbewnsste  für  unsj 
so  lange  wir  sein  Gesetz  nicht  kennen,  ein  Unbewusstes  sei; 
in  sich  aber,  sofern  es  sein  eigenes  Gesetz  und  sein  eigener 
Schöpfer  ist,  darf  es  nicht  unbewusst,  sondern  bewnsst  seül. 
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Braubachy  Psychologie  des  Gefühls. 

(Vgl.  d.  Ztschr.  Bd.  V.  S.  46&— 470  von  Hageu,) 

Jeuaische  Allg.  Lit-Ztg.  1848.  Nr.  102.  8. 405 -- 407  von 
Fortlage. 

„Dem  Vf.  sind  die  Unterschiede  von  Fühlen,  Vorstellen^  Wol- 
len und  Denken  tflos  relative^  so  dass  dasselbe  was  in  der  ei- 
nen Beziehung  z.  B.  als  Gedanke  erscheint,  in  einer  andern  Hin- 
sicht sich  als  Wille  oder  Gefühl  manifestiren  kann.  Diese  Art 
der  Betrachtung  ist  auch  nach  Ref.  im  Allgemeinen  unzweifel- 
haft der  Weg  der  wahren  Psychologie,  und  das  Mittel  der  In- 
duction ,  das  der  Vf.  dabei  braucht ,  das  richtige.  Ausführung  ist 
leider  an  vielen  Orten  allzuweit  hinter  dem  Streben  zurückge- 
blieben, so  dass  jenem  Grundgedanken  am  Ende  hier  doch  nur 
der  Werth  eines  vorläufigen  heuristischen  Princips  bleibt.  Als 
solcher  ist  er  gut,  und  hebt  uns  sogleich  über  den  blos  physio- 
logischen, als  blos  abstract-speculativen  Standjjunkt  hinüber  auf 
den  richtigen  Boden  der  Beobachtung.'' 

Hagen^  Psychologische  Untersuchungen. 

(Vgl.  d.  Bd.  d.  ztschr.  8.  457—468  von  Lenbuscher.) 
1.  Augsb.  Allg.  Ztg.  1847.     Nr.  343.    9.  Decbr. 
(Vgl.  d.  Ztschr.  Bd.  V.  S.  307.) 

Vf.  der  Anzeige  meint,  dass  die  Meinungen. in  der  Politik 
nnd  Religion  nicht  weiter  auseinander  gehen  können,  als  in  der 
Psychologie,  nennt  jene  Schooskinder  der  Tagesliteratur,  diese 
ihr  Stiefkind,  welches  die  alte  Mutter,  die  Philosophie,  gern  bei 
Spelte  lässt,  mit  dem  aber  die  neue  Mutter,  die  Physiologie,  nicht 
recht  fertig  werden  kann.  (Das  Bild  wäre  bezeichnender  und 
treffender  gewesen,  wenn  Ref.  Philosophie  (Geisteslehre)  und 
Physiologie  (Naturlehre)  des  Menschen  die  Eltern  der  Psycholo- 
gie genannt  nnd  von  seinem  Standpunkte  aus  die  Psychologie 
als  das  verzogene  Kind  der  Mutter,  der  Piiysiologie ,  als  das 
Muttersöhnchen  derselben  angesehen  hätte,  ohne  dass  der  Geist 
des  Vaters  sich  um  die  Erziehung  und  Entwicklung  des  Kindes 
bekümmerte.) 

Wenn  Ref.  als  Bekenner  der  einen  extremen  Ansicht  die 
S'omnambülen  nnd  Magnetiseure  „jene  Schatten,  welche  aus 
dem  heidnischen  Hades  sich  ins  württemberger  Land  verloren 
haben,  hinstellt,  und  als  die  der  andern  diejenigen,  bei  welchen 
die  Gedanken  etwa  in  demselben  Verhältniss  zum  Gehirn  ste- 
hen ,  wie  die  Galle  zu  der  Leber ,  oder  der  Urin  zu  den  Nieren, 
so  hat  das  erste  Extrem  als  Gegensatz  des  zweiten  kein  voll- 
gültiges wissenschaftliches  Gepräge. 

Der  Hr.  Vf.  (Hagen)  hält  nach  dem  Ref.  an  dem  modernen 
physiologischen  Princip  der  Psychologie  wie  der  gesammten  Me- 
dicin  fest,  ohne  deshalb  das  Gehirn  mit  den  Nieren  oder  die  See- 
leuthätigkeit  mit  Harnsecretionen  zu  vergleichen.  Er  huldigt, 
um  in  einem  politischen  Blatte  politisch  zu  sprechen,  den^  Fort- 
schritte der  Zeit,  ohne  denselben  auf  der  Seite  des  bornirten  Ra- 
dicalismus  zu  finden.  (Ein  solches  Parallelisiren  der  politischen 
und  wissenschaftlichen  Ansicht  konnte  noch  den  9.'  December 
1847  der  wissenschaftlichen  und  persönlichen  Stellung  des  Au- 


tors ,  je  nach  der  herrschenden  und  regierenden  Bichtang/  nutzeii 
oder  schaden  ans  ganz  unwissenschtmlichen  Parteirücksichten, 
und  war  daher  anch  in  dem  politischen  Blatt  nnzeitig.) 

t.   edtt.  gel.  Ans.  1848.  St.ö7.  S.  M6»-n&64  Ton  I^otze. 

Je  seltener  gute  Arbeiten,  welche  sich  die  Aufklärung  der 
phyaiologisclien  8eite  des  Seelenlebens  zum  Ziel  setzen,  desto 
aufflierksamer  glaubt  Ij.  jede  dieser  spftrlicheu  Erschelnungea 
verfolgen  zu  mössen.  L.  bedauert,  wenig  mit  dem  Vf.  überein- 
stimmen zu  können^  allein  die  Arbeit  enthalte  doch  deutlich  aus- 
gesprochen ein  gutes  Bewusstseiu  über  die  Natur  der  Proble- 
me, und  deshallr  hält  h.  es  für  Pflicht  gegen  den  regsamen  und 
talentToUen  Vf.,  so  weit  es  ihm  möglich  ist,  die  Fehler  zu  be- 
zeichnen 3»  die  ihm  den  Erfolg  seiner  BemuJiungen  entreissen 
könnten. '  • 

Die  erste  Abhandlung,  was  physiologische  Psychologie  sei, 
ist  meist  Wiederholung  der  Aussprüche  in  seinem  Artikel  iu 
Bud,  Wagner's  Wörterbuch. 

Ij.  nennt  es  eine  unglückliche  Lieblingsvergleicbung,  dass 
die  Seele  eben  so  ein  aus  vielen  Gliedern  zusammenhängender 
Organismus  sei,  wie  der  Leib. 

Die  Symptomatologie  des  Weinens  habe  Vf.  ausführlich  und 
gut  behandelt.  Uebergangen  sei  nach  L.  ein  eigenthümliches  Kitzel- 
gefuhl  in  der  Nase  mit  zitternder  Bewegung  der  Nasenspitze. 
Die  Frühstücksbemerkung  des  Ref.  in  Bezug  auf  die  Ansicht  U's., 
dass  Weinende  wegen  auf  würgender  Bewegung  der  Speiseröh- 
re nicht  schlingen  können,  befremdet  in  den  gelehrten  Anzei- 
gen. Die  Antwort  auf  die  Frage:  welcher  gemeinschaftliche 
Zug  kommt  aUen  Seclenzuständen  zu,  die  Weinen  verursachen, 
sei  möglichst  vollständig,  aber  oline  eigentliümliches  Colorit,  Die 
Erfahrung  des  Yfs.,  dass  eine  durch  längeres  Denken  entstan- 
dene Wehmuth  kein  Weinen  hervorbringen  könne,  nennt  L. 
mit  Recht  ganz  falsch.  (So  tritt  auch  beider  empirischen,  exac- 
ten  physiologischen  PsycJtologie,  der  Erfohrung  und  dem  Wissen 
die  Subjectivität  und  Individualität  einseitig  hemmend  überall 
entgegen.) 

liOtze's  scharfe  Kritik  der  Pathogenese  des  Erröthens nsuik 
dem  Vf.  enthält  an  sich  viel  feine  Selbsterfahrung.  Die  Behauptung 
von  H.,  dass  man  nur  in  Gesellschaft,  nicht  allein  und  im  Fin- 
ster n  erröthe,  wird  nach  L.  falsch  genannt,  aber  auch  nicht  recht 
unbegreiflich,  da  non  qmnes  possumus  omnia.  Die  Bemerkung 
H  a  g  e  n'  s  in  der  letzten  Abhandlung,  dass  im  Allgemeinen  die  For- 
men des  Schädels  nur  das  Naturell  der  Metischen  ausdrücken, 
lücht  aber  eine  vorzügliche  Ausbildung  abgesonderter  Seelenver- 
mögen -^  nennt  L.  eine  feine  und  geistreiche,  der  man  weitere 
Bestätigung  wünscJien  könnte. 

Jaegety  Seeleoheitkunde. 

(Ver^l.  d.  Zeitschr.  Bd.  IQ.  S.727;    Bd.IV.  S.  «34— 639  von 

Günther.) 

Gallische  AUg.  Lit.  Ztg.  1847.  .Mai.  Nr.  106  von  Leubu- 
s  c  h  e.r. 

Wie  es  iu  der  Ordnung  ist,  wird  dem  Buche  die  Frage  nach 
der  Berechtigung   seiner  Existenz  vorgelegt. .   Das   Urtheil  von 
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li.  üher  dieä  ,,  scMeclite  Pro4iict'^  Ut  im  WeseRtiieJieii  das  von 
Günther  uad  konute  kern  anderes  sein. 

MaaSj  Scelenbeilkunde. 

1.    Hall.  Allg.  liit.  Ztg.  1848.    Nr.  4  u.  5.  von  Leu  bu  seh  er. 

Nachdem  Ref.  es  ausgesprochen,   dass  mit  der  Bedeutsam- 
keit, die  ein  Autor  selbst  seinem  Werke  beilegt,  auch  die  For- 
derung der  Kritik  sich  steigern  muss,  erinnert  er  zuerst,   dass 
M.  noch  an  dem  Grundirrthum  zu  kranken  scheint,   ein  prakti- 
sches Handbuch  der  jSeelenheilkunde  geben  zu  können  im  Gegen- 
satze zu  einem   theoretischen,    da    die  theoretische  nicht  fort- 
während an   der   Praxis   sich   nährende  Unterweisung,   ein  Un- 
ding sei,  die   praktische  Unterweisung  ohne  den  Nachweis  der 
Innern    Notliwendigkeit    einer    Erscheinung    zu    einem   blinden 
Pfuschen  und  Herumtappen  führe.   —     Mit  Recht  tadelt  Ref.  die 
Besprechung  der  Einrichtung  des  technischen  Betriebes,   der  ad- 
ministrativen Verhältnisse  der  Irrenanstalten  im  er^en  Theil  der 
praktischen  Seelenheilkunde.  Die  Forderung,  dass  alle  diese  Be- 
trachtungen erst  das  letzte  Ergebniss  einer /MifAotoj/tscA^n  Kennt- 
niss  seien,   ist  nicht  wohl  zu  verstehen,  wenn  nicht  Text  oder 
Gedanken  fortgelassen  sind.    Die  Behauptung,  dass  sie  ohnedies 
für  den  Arzt  „ganz  werthlos''   sind,    kann  sich  höchstens  auf 
detaillirte    bautechnische    Beschreibung    von    Einzelheiteit    Sei- 
tens  der  Irrenärzte  beziehen;   dasselbe  gilt  von  der  daran  sich 
schliessenden ,  dass  jeder  Bauverständige  uns  besser  darin  un- 
terrichten  könne  als  der  Irrenarzt.    Es  werde  nur  daran  erin- 
nert, dass  die  Irrenärzte  das  zum  Grunde  liegende  Programm,  die 
Vorschrift,  dem  Baumeister  machen  müssen,  und  dass  durchweg 
erst  aus   dem  Verein"^  der  Erfahrungen  des  Irrenarztes  und  de« 
Baumeisters  das  Tüchtigste  und  Beste  ausgeführt  werden  ftiMn; 
wie  denn  auch  nachzuweisen  ist,  dass  die  Baumeister  deutscher 
Irrenanstalten  die  eigen thümlichen  baulichen  Herstellungen,  Ein- 
richtungen und  Bedürfnisse  der  Irrenanstalten  zuerst  und  tiaupt- 
dächlich  ans  den  Mittheilungen  und  Beschreibungen  von   Irren- 
ärzten kennen  gelernt  und  die  vorhandenen  Schriften  derselben 
technisch   ge  -  und  benutzt  haben.    Die  nach  L.  in  mehreren  ir- 
renärztlichen   Schriften    in    den    letzten  ^Jahren    kundgegebene 
Verflachung  in  Aeusserlichkeiten  des  Baues  nnd  der  Einrichtung 
ist  die  einfache  Kundgebung  des  Bedürfnisses,  wegen  der  in  der 
letzten  Zeit  überall  gebauten    und   eingerichteten  Irrenstalten, 
und  die  Verflachung  daher  im  Ganzen  eine  sach-  und  zeitgemlUs 
begründete   und  gerechtfertigte.     Die  Voraussetzung  des   Ref., 
dass  Einzelne  glauben  genug  für  Psychiatrie  geleistet  zu  haben, 
wenn  sie  über  Construction  der  Thüren  und  Fenster  Bemerkung 
gen  zusammenstellen,  mag  richtig  sein,  in  so  fern  Einzelne  dies 
Bekenntniss  abgelegt  haben   sollten.     So  viel  ist  aber  auch  ge- 
wiss, dass  eine  vorzüglich  eingerichtete  Aeusserliehkeit  sieh  oft 
nützlicher    für    die    Irre»    und    Ii'renbebandlung   bewährt,    »Is 
manches  Ergebniss   einer   pathologischen  Schrift.     Die  Psychia- 
trie   muss    sich    von  diesem  Abwege  zurückfinden  und  wieder 
Pathologie  werden,  sagt  Ref.   Wolil  dem,  der  in  eine  fertig  ein- 
gerichtete Irrenanstalt  tritt  und  frei  von  den  wissenschaftlichen 
Abwegen  und  Störungen  der  kleinlichen  administrativen  Verant- 
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wortlichkeiten ,  fvorcugsweise  mil  CMst ,  talent ,  Blick  und  Ge- 
schick die  PsychiatriQ  als  Pathologie  in  und  ausser  sich  entwi- 
ckeln kann.  Wenn  er  aber  bei  Einrichtung  einer  Irrenanstalt 
Sachverständiger  vom  Standpunkte  der  irrenftrstlichen  Erfahrung 
sein  muss ,  so  wird  er  sich  auch  in  diesen  Abweg  der  Psychia- 
trie hineinzufinden  wissen  und  sich  nicht  sobald  wieder  herans- 
finden.  Uebrigens  ist  auch  diese  Arbeit  von  L.  eine  solche,  dass 
wir  auch  sie  sehr  gern  in  unserer  Zeitschrift  aufgenommen  hät- 
ten. Wenn  er  schliesslich  einem  liCrnenden  das  Buch  deshalb 
nicht  zur  Leetüre  empfehlen  kann,  iveU  er  darin  viel  Schwan- 
kendes und  Ualbwahres  findet,  so  wird  die  Wahl  eines  Hand- 
buchs für  Lernende  wohl  noch  auf  sich  warten  lassen  müssen. 

2.    Leipz.  liepertor.  1848.    Hft.  18.     S.  325. 

Die  Schrift  habe  wenig  Eigentkfimliches,  sei  indessen,  einige 
Umständlichkeit  abgerechnet,  ihrem  Zwecke  gewiss  wohl  ent- 
sprechend. 

B.  ▼.  Feuchtersieben  nennt  in  Oesterr. Blättern  für  Li- 
teratur, Kunst  etc.  1847  Nr.  68  die  Maas' sehe  Arbeit  gelegentlich 
die  vortrefflichste  neueste  im  Fache  des  IrrenWesens,  und  sei  es 
überaus  erfkreulich,  dass  in  der  dort  bisher  vernachlässigten  An- 
gelegenheit die  schönen  Kräfte  seines  Vaterlandes  in  den  vor-' 
dersten  Reihen  erschienen. 

Griesinger^  Psychische  KrankheitCB. 

(Vgl.  d.  Ztschr.  Bd.  IV.  S.  C92.) 

Ausser  den  noch  nachzuführenden,  den  grossen  Werth  des 
Werkes  auch  anerkennenden  Recensionen  in  rein  medic.  Journalen : 
von  Nowack  (Prag.  Vier  tj.  -  Schrift),  Mansfeld  (Oppenheim's 
Zeitschr.),  Nathan  (Holscher's  Annal.),  v.  Feuchtersieben 
(Ztschr.  d.  Geselis.  d.  Aerzte  zu  Wien),  werde  noch  nachträg- 
lich hingewiesen  auf  die  Recension  von  Leubuscher  in  der 
Hallischen  Allg.  Lit.  Ztg.  1847.  Jan.  Nr.  4  u.  5  welche  unter  den 
neuesten  Werken  dem  Griesinger' sehen  den  ersten  Platz  ein- 
räumt und  gewiss  nicht  einen  der  letzten  Plätze  unter  den  betr. 
wissenschaftlichen  Kritiken  einnimmt.  —  In  dem  Abschnitte 
über  pathologische  Anatomie  habe  Gr.  sich  desselben  Fehlers 
schuldig  gemacht,  den  er  an  Andern  rüge.  Die  eigene  Widerle- 
gung des  Satzes:  die  Seele  ist  nichts  anderes  als  die  Summe 
aller  Gehirnzustände ,  weiset  L.  aus  Gr.  selber  nach.  Gegen 
die  Aufstellung  und  Durchführung  der  Analogien  mit  den  Rük- 
kenmarksk  rank  heften  erörtert  L. ,  dass  die  Analogie  sich  nur  in 
der  Oberfläche,  ihr  es  Materials  bewege,  und  beweist  dieses  an 
dem  Vergleich  der  Tobsucht  mit  Oonvulsionen.  Das  2te  Capitel 
(sensitive  Elementarstörutigen)  sei  eine  der  gelungensten  Dar- 
stellungen des  Buches.  Bezüglich  der  Freude  Gr's. ,  dass  die 
neuere  Hülfs Wissenschaften  der  Medicin  auch  in  der  Psjchiatrie 
Eingang  gefunden  und  dafür  die  Harnuntersuchungen  von 
Erlenmayer  und  Heinrich  angeführt  werden,  bemerkt  L., 
dass  Gr.  sich  wohl  durch  die  Neuheit  der  Forschung  habe  über- 
rumpeln lassen,  sonst  hätte  ei*  die  Unlialtbarkeit  der  Untersu- 
chungen wohl  erkennen  müssen. 


V*  Feu€hiet9leben,  Seeienkunde. 

(Vgl.  d.  Ztsclir.  Bd.  IV.  8.693.) 

Rec.  von  Nowack  (Prag.  Viert  -  Jahrsschr.) ,  Pol  lack 
(Oesterr.  Wocheuschr.)  und  Amelung  (neue  med.  clür.  Ztg.) 

Hohnbaun^  Psychische  Gesundheit  und  Irreseiu. 

(Vgl.  d.  itschr.  Bd.  IV.  S.  693.) 

Rec.  von  Nowack  (Prag.  Viert. - Jahrschr.) ,  von  Ame- 
lung (neue  med.  ciiir.  Ztg.) 

IdeleVy  Religiöser  Wahnsinn. 

Prag.  Viert. -Jahrschr.  V.  Jahrg.  1848.  IrBd.  Lit.  Anzeiger 
S.  14 — lö  von  No.wack. 

Beferirende  Andeutungen  über  den  Geist  dieses  interes- 
santen Beitrags  zur  Psychologie,  zur  Geschichte  der  religiösen 
Wirren  der  Gegenwart,  nach  Form  und  Inhalt  gleich  anziehend, 
ungemein  gründlich  in  der  Darstellung  der  Anamnesen  und  mit 
seltener  Zartheit  des  Gemüths  geschrieben,  —  daJier  gewiss  in 
hohem  Grade  allgemein  befriedigend,  mit  der  auch  eingeschalte- 
ten Aeusserung,  wenn  auch  hin  und  wieder  eine  und  die  andere 
vom  Vf.  ausgesprochene  psychologische  Folgerung  und  Zusam- 
menstellung gewagt  oder  gezwungen  erscheine. 

Jdeler,  Wahnsinn  in  psychologischer  und -socialer  Be- 
deutung U.  Sd  w. 

1.  Berl.  liter.  Ztg.  1848.    Nr.  44.    S.  699—700. 

Es  wird  ein  grosses  Gewicht  auf  die  specielle  Betrachtung 
einzelner  Fälle  gelegt,  .weil  eine  naturwafare  Anschauung  des 
W^ahn§iHns  den  Gebildeten  noch  sdhr  fern  stellt.  —  Wenn  bei 
den  Schilderungen  die  ganze  gesetzliche  Einrichtung  des  Seeleu- 
lebens zur  wirklichen  Offenbarung  gelange,  so  könne  man  ihnen^ 
nur  ein  bleibendes  Interesse  a1)gewinnen.  Ref.  fühlt  sich  daher 
dem  Vf.,  der  die  Lösung  der  Aufgabe  als  ein  Meister  vorn  Fache 
zu  lösen  verstand,  um  so  dankbarer  verpflichtet.  Nachdem  noch 
der  „gehaltvollen  Einleitung"  gedacht,  wird  ein  gedrängtes  mora- 
lisch-psychologisches Resum^  der  7  Krankengeschichten,  gegeben. 

2.  Gott.  gel.  Änz.  1848.  Nr.  101  von  Nathan.' 

3.  Neue  Jen.Lit. Ztg.  1848.  Nr. 238.  239.  von  J.  Fra neu- 
st ädt. 

Dieily  Anatomische  Klinik  der  Gehirnkrankheiten. 

Berl.  med.  Vereins -Ztg.  1847.  Lit.  Beil.  zu  Nr.  25.  von 
Leubusch  er. 

Hecker y  Visionen. 

Gott.  gel.  Anz.  1848.  Nr.  101.  S.  1046— 10Ö6  von  v.  S  ( ieb 0 Id.) 

Engelhen,  (Fr.),  Beiträge  zur  Seelenheilkunde. 

1.   Lpzg.  Repert.  d.  deutsch,  u.  ausl.  Lit.  1847.  Hft.  48.  26.  Nvbr. 


Wenn  Ref.  in  der  Schrift  die  Ansichten  nnd  AttssprAche 
6riesini;er's  der  g;roMen  Mehrzahl  nach  sogleich  wieder  er- 
kannt hat,  so  können  auch  wir  dem  nicht  beistimmen  und  ver- 
weisen auf  Roller's  Anzeige  in  unserer  Ztscbr.  Bd. IV:  8.309. 
—  Das  zwischen  Leih  nnd  Seele  nach  dem  Vf.  bestehende  Wech- 
selverhAltniss  findet  Ref.  iu  der  menschlichen  Natur  gerechtfer- 
tigt. Ob  Ref.  anch  der  Ansieht,  dass  Rrivatanstaltea  vor  dffenfr- 
liehen  wesentliche  Vortheile  darbieten,  und  dass. der  Weg  der 
List  bei  Ueberlieferung  der  Irren  vielfach  der  kesie  ist,  bei- 
stimmt ,  ist  zweifelhaft,  da  fast  nur  referirt  wird. 

t.  Oesterr.  Blätter  für  Lit.  Kunst  u.  s.  w.  1847.-  Nr.  68.  von 
V.  Feuchtersieben. 

Ref.  sagt:  der  bescheidene  Titel  „Beitrflge"  sei  fast  ausser 
Mode  gekommen ,  seit  fast  Jeder  ein  System ,  eiue  Theorie  zu 
produciren  bereit  sei.  Man  erkenne  in  jeder  Zeile  den  unter- 
richteten selbstdenkenden  Arzt,  den  erfahrnen  Leiter  einer  Ir- 
renanstalt, den  Mann  von  zuverlässigem  Charakter,  v.  F.  stimmt 
nicht  der  Ansicht  des  Besitzers  einer  Privatanstalt  über  die  grös- 
seren Vortheile  derselben  bei  nnd  findet  den  Hauptvortheil  der- 
selben in  ihrer  Conen rrenz  bei  freier  Wahl  von  Seiten  des  Pu- 
blikums, wodurch  das  Irrenwesen  im  Grossen  nnd  Ganzen  ge- 
fordert nnd  den  Directlonen  der  dfl'entlichen  Anstalten  ein  kräf- 
tig spornender  Impuls  gegeben  wird,  —  (wenn  sie  dieses  Spor- 
nes erst  bedürfen,  haben  sie  den  wahren  Sporn  schon  verloren). 
Der  dem  Irresein  vorangehende  Zwischenzustand,  den  Vf.  „Brü- 
tung**  nennt  (Guislain),  sieht  v.  F.  als  den  eigentlichen  Sehlus^ 
sei  zur  weiteren  Enträth seiung  der  psychiatrischen  Aufgabe  au. 
Die  Beigaben,  Krankheits-  und  Selbstberichte  nennt  Vf.  un- 
schätzbar. 

Schlemm,  Britisches  Irrenwesen  u.  s.  w. 

Allg.  med.  Centralztg.  1848.    2.  Septbr.  von  B — n.^     . 

Wenn  auch  nicht  so  geistreich  und  geschmackvoll  geschrie- 
ben, wie  die  Schilderungen  französischer  Aerzte  z.  B.  von  Mo- 
rel, so  biete  doch  Fleiss  und  Treue  in  den  Beobachtungen  einen 
hinlänglichen  Ersatz  für  die  nicht  zu  läugnende  Unbeholfeuhelt 
in  der  Darstellung. 

Neumann,  Der  Amt  und  die  Btödsinnigkeit-Erklärung. 

1.  Berl.  med.  Vereins-Ztg.  1847.  Lit.  Beil.  Nr  .6«.  von  W. 
Hörn. 

2.  Schmidt  med.  Jalirb.  1848.  Nr.  4.  S.  119—120.  voa  Bl n ra- 
röde r. 

Beide  sehr  anerkennend,  da  die  gelungene  S^rift  besonders 
angehenden  Preussischen  Gerichtsärzten  zur  Orientirung  in  die- 
sem Bereiche  seJir  förderlich  sei. 

Casper,  Denkwiirdigkeileo  ^  und  Forensia  von  Auten- 
rietlu 

(Vgl.  dieses  Hft.  S.  660— 661.) 

Schmidt,  med.  Jahrbucher  1848.  Nr.  2.  S.  252—261.  von  Dr. 
Schreiber.  ' 


671 

Im  Allgemeinen  nur  referirend,  auch  uber'YlI.  das  „Gespenst 
des  sogenannten  Brandstiftungstriebes",  jedoch  mit  dem  nicht  ge- 
spenstigen aber  docb  himmelweit  gesuchten  Bilde,  dass  in  dem 
einen  Vf.  (Casper)  als  8tern  erster  Grösse,  ein  ^Sirius  ohne 
Gefährte  und  ohne  Nebenbuhler,  in  dem  andern  ein  Doppelge- 
stirn, Vater  und  fi^ohn  erglänzen. 

Kaula,  Der  Saamenfluss. 

Oppenheims  Ztschr.  Bd.  38.  S.  115— 136.  von  — ff. 

K.  sei  ein  Schüler  Lallemand's.  Historisch-kritische  Un- 
terscheidung des  rein  torpiden  8aamenflusses,  des  mit  chronischer 
Beizung  und  mit  Nervenirritation  verbundenen;  ersterer  sei  sel- 
ten, letzterer  häufig.  £rsterer  fordere  Tonica,  letzterer  locale 
Behandlung,  Höllensteinätzung  nach  Lailemand. 

Ausländische. 
Lineas,  Trait^  de  riieredite  naturelle. 

(Vgl.  d.  ztschr.  Bd.  IV.  8.533.) 

Es  ist  ein  mit  ungemeiner  Gelehrsamkeit  geschriebenes 
Werk.  Der  klassich  gebildete  und  logisch  denkende  Vf.  zeigt 
sich  gleich  bewandert  in  der  deutschen  wie  in  der  französischen 
jLiteratur,  giebt  die  methodisch  geordnete  Zusammenstellung  ei- 
ner Menge  sehr  interessanter  Thatsachen,  beurkundet  den  aner- 
kennungswerthesten  Fleiss,  dialektische  Gewandtheit  der  Dar- 
stellung ^  die  umfassendste  Saclikenntniss  bis  ins  Einzelne  und 
zugleich  einen  synthetisch  ordnenden  Ueberblick  des  Ganzen. 
Mit  den  theoretischen  Constructionen ,  wie  logisch  fortschreitend 
sie  auch  sind,  vermag  sich  Ref.  aber  nicht  recht  zu  befreunden. 
Sie  bauen  sich  aus  gar  zu  hohlen  Abstractionen  auf.  —  Vf.  hält 
abstract  mit  ftrofund  für  gleichbedeutend.  Abgesehen  von  der 
Einseitigkeit  und  Unzulänglichkeit  des  zu  Grunde  gelegten  rei- 
nen Dynamismus  {le  pur  öynanisme  purement  dynamique  etc.), 
von  den  nicht  quadrirenden  und  nicht  richtig  bestimmten  Gegen- 
sätzen des  Dynamismus  und  Mechanismus  und  von  der  als  sol- 
cher leeren  Innervation,  welche  nicht  einmal  die  abgehandelten 
Phänomene  zu  decken  vermag,  sind  die  mitgetheilten  Angel- 
punkte, um  welche  sich  das  Werk  dreht,  die  Gesetze  der  Erfin- 
dung und  Nachahmung,  theils  so  weit  und  leer,  dass  sie  zu  viel 
und  zu  wenig  zugleich  bestimmen,  theils  nur  Tautologien. 

'  Doch  vielleicht  sind  andere  Leser  glucklicher.  Wie  man 
aber  auch  hierüber  urtheilen  mag,  die  methodisch  geordnete  Zu- 
«ammenatelhing  der  (in  vergleichend  physiologischer,  anthropo- 
logischer, pathologischer,  historisch -pathologischer,  ethnologi- 
scher u.a.  Hinsicht)  anziehendsten  Thatsachen  allein  schon  machte 
das  gelehrte  Werk  höchst  lesenswerth. 

Schmidt  med.  Jahrb.  1848.    Nr.  1.    S.  127—132.  von  Blum- 
r  ö  d  e  r. 

Gerdy^  Physiologie  philos.  des  sensations. 

(Vgl.  d.  Hft.  d.  Ztschr.  S.  633  ff.  Rec.  von  Günther.) 
Opi>euheim's  Ztschr.  Bd.  38.  Hft.  1.  8.31 — 10.  vonDroste. 
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Mich4a,  Des  sensations. 

1.  Schmidt's Jahrb.  1848.  Nr. 8.  8. d66~-3^.  von Blumröder. 

Nach  Bl.  mass  dem  Buche  in  den  Hauptgruudsätzen  als 
in  deren  Consequenzen  von  einer  unbefangenen  anthropolo- 
gisch naturwissenschaftlichen  Kritik  der  Beifall  versagt  werden, 
was  ihm  wahrhaft  leid  thue,  da  das  Buch  mit  so  viel  Liebe,  mit 
so  reinlicher  Ordentlichkeit,  methodisch  fortschreitend,  plan  und 
klar,  so  hfichst  lobenswerth  conciun  und  concis  zugleich  ge- 
schrieben sei.  —  Wie  BI.  zu  der  Voraussetzung  kommt,  mit 
seinem  stets  wiederholten  Protest  gegen  den  naturwidrigen 
Dualismus  von  Leib  und  Geist,  besonders  Flemming  incom- 
modtren  zn  können,  ist  nicht  einzusehen. 

2.  Oppenheim's  Ztschr.  Bd.  37.  Hft.  4.  8.522— 1523.  von  Alex- 
ander. 

Ref.  hat  in  dem  ganzen  Werke  die  Abhängigkeit  der  Hai- 
lucinationen  von  Rilckwirkung  der  Rnckeumarksnerven  nicht  eir- 
wAhnt  gefunden.  Wie  häufig  seien  sie  nicht  bei  Masturbationen, 
Excessen  In  Venen  u.  s.  w. 

Voisin,  Traitement  intelligent  de  la  foHe. 

8chmidt'8  Jahrb.  1848.  Nr. 5.  8.2i66— 268  von  Blumröder. 

F'«.  nouvelle  doctrine,  welche  er  15  Jahre  lang  einsam  nnd 
allein  in  sich  herumgetragen,  sei  nichts  weniger  als  neu;  das 
Alltägliche  werde  als  funkelnagelneue  Offenbarung  prociamirt. 
Ref.  habe  bei  dem  geduldigsten  Lesen  unter  dem  8chw^all  hun- 
dertmal gesagter  Phrasen,  alter  aufgewärmter  Plattheiten  u.  s.  w. 
auch  nicht  den  kleinsten  ärmsten  Satz  gefitnden,  welcher  der 
Mühe  der  Wiederholung  w^erth  wäre.  In  dieser  Art  lässt  Bl. 
seinem  Urtheil  freien  Lauf  und  den  Vf.  ablaufen,  ohne  einmal 
das  Buch  alles  Ernstes  widerlegen  zu  wollen.  —  „Schaffen 
8ie  dem  Irren  eine  neue  Existenz  und  Sie  werden  ihn  heilen." 
8o  spreche  V.  in  Einem  fort  lauter  Nichts.  -Nachdem  Ref.  noch 
seine  Verwunderung  darüber  ausgedruckt,  dass  die  Herrn  Aca- 
demiker  sich  mit  solcher  Rederei  haranguiren  lassen',  schliesst 
er  damit,  dass  er  sich  kaum  erinnere,  jemals  eine  Schrift  gele^ 
seil  zu  haben,  welche  anmassender  nnd  trivialer  zugleich  gewe- 
sen wäre. 

Thore,  Etudes  sur  les  maladies  incidentes  des  alienes. 

Allg.  Hallische  Lit-Ztg.  1848.  Nr.  174  und  175  von  Len- 
buscher. 

Ein  genanes  l^tudium  dieser  Vorgänge  müssen  den  Weg  zu 
einer  physiologischen  Psychologie  anbaJmen.  Th's.  Buch  fülle  eine 
Lücke,  die  freilich  Vielen  gar  nicht  zum  Bewusstsein  gekommen 
sei.  Ruhige  gleichmässige  Beobachtung  und  vorsichtige  Benuz- 
zung  der  gefundenen  Resultate  wird  rühmlich  hervorgehoben. 
(Druckfehler,  besonders  des  r.,  hier  Aubarel,  anderswo  Lor- 
gct,  Forille,  sind  zu  vermeiden.) 
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Williams,  Use  of  narcotics. 

(Vgl.    d.   Zeitscbr.  Bd.  IV.   S.  671—676.  Rec.  von  Leubii- 
s  c  )i  c  r  *) 

Oppenheim's  Ztschr.  Bd.  37.  Hft.  4  1848.  S.  526-^28. 

Conollyy  Lunat.  asyl. 

Ebendas.  S.  492---497.     (Referat.)  Dw, 


Anmerkung.  Die  Red.  spriclit  noch  einmal  den  Wunsch  aus, 
dass  siegln  Bezug  auf  Angaben  und  Mittheilungen  von  Origi- 
nal-Aufsätzen und  Recensionen  in  Zeitschriften  durch  den 
„Verein  von  Deutschlands  Irrenärzten ''  oder  durch  die  Herrn 
Verfasser  der  betr.  Abhandlungen  und  Recensionen  unter- 
stützt werden  möge.  Einer  kann  nicht  Alles  rechtzeitig  se- 
hen, lesen,  benutzen. 


n  1  s  c  e  1 1  e  n. 


Acutes  Delirium,    Eine  Frau  von  32  Jahren  tritt  den  14.  No- 
vember   1847   in  die  Dienstabtheilung  Rostan'sy   an  heftigem 
Kopfschmerze,  Gesichtsschwäche  und  Ohrenkliugen  leidend.    Sie 
hat  ihr  Bewusstsein  verloren,  ist  aber  in  ihrer  Sensibilität  und 
Myotilität   nicht  beeinträchtigt.     Sie  ist  agitirt  und   drtirirt  die 
ganze  Nacht  hindurch.     Andern  Tags  ffihlt  man  96  Pulsschläge, 
wobei  sie  26  mal  respirirt.    Zunge  natßrlich,    einige  Brechnei- 
gung, aber  kein  Erbrechen;   keine  Abnormität  im  Fühlen  nnd 
Bewegen.     Das  Delirium  hat  aber  in  dem  Maasse  zugenommen, 
dass  man  die  Zwangsjacke  anlegen  muss.    Diese  Incohärenz  des 
allgemeinen   Zustandes  mit  den  Lokalsymptomen  war  von  der 
Art,   um  einen  in  solchen  Fällen  weniger  ajs  Rostan  geübten 
Arzt  in  Verlegenheit  zu  setzen.    Der  Professor  des  Hotel -Dieu 
dachte  gleich,  dieser  Anfall  möchte  wohl  nicht  der  erste  bei  der 
Frau  sein.    Und  wirklich;   es  fand  sich  bei  den  Erkundigungen, 
dass  sie  schon  2  mal  einen  solchen  gehabt,  der  sich  dann  in  ei- 
nigen Tagen  wieder  verloren*  hatte,   und  dass  die  Kranke  von 
ihren  Nachbarn  zudem  als  nicht  fest  im  Kopfe  Cconune  ayant 
pas  la  tHe  bien  solide')  betrachtet  war.    Die  fernem  Nachfor- 
schungen ergaben,  dass  ihr  Delirium  nicht  das  einer  Himentzün- 
dung  war,  wie  es  die  Intensität  der  Lokalphänomene  wohl  hätte 
glauben  machen  können,  sondern  ein  einfaches,  von  einem  Zn- 
stande geistiger  Alienation  vielleicht  herrührendes.    Die  Behand- 
lung rechtfertigte  auch  diese  Ansicht.    Zwei  Yenäsectionen ,   ein 
Abführmittel  und  kalte  Kopfüberschläge  reichten  zur  Zu^ückfüh- 
rung  des  Verstandes  aus.     Am  24.  ezistirte  keine  Erscheinung 
einer  Gehirnstürung  mehr. 

Beobachtungen  dieser  Art  sind  in  Irrenanstalten  nichts  Un- 
gewöhnliches. Man  sieht  hier  häufig  Irre,  die  plötzlich  S3in- 
ptome  einer  sehr  intensiven  Cerebralphlegmasie  darbieten,  wel- 
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che  dann  in  24  Standen  wieder  verschwinden,  ohne  dass  man 
nGüiif  hatte ,  anf  eine  energische  Weise  tlierapeutisch  gegen  sie 
eifl^nsch  reiten. 

Ss  wärde  gat  sein,  in  der  Civilpraxis  in  ahnlichen  Fällen 
den  Rath  211  befolgen,  den  R  0  s  t  a  n  giebt,  sich  nanlich  einer  he* 
stimmten  Diagnose  gegen  die  Angehdrigeu  zu  enthalten.  Nach 
Verlauf  von  24  bis  48  Stunden  hat  man  Anhaltspunkte  genug, 
lUB  sich  auszusprechen.  Der  eigenthümliche  Charakter  eines  ein- 
fachen Delirii  ist  apyretisch.  Nur  ausnahmsweise  und  bald  vor- 
fihergehend  wird  es ,  wie  in  dem  obigen  Falle ,  von  Fieber  be- 
gleitet; und  dies  kann  Zweifel  aufkommen  lassen.  Ein  Irr- 
thum  in  der  Diagnose  wurde  übrigens  keine  schweren  Folgen 
haben,  indem  die  Behandlung  des  einfachen  Delirii  im  acuten  Zu- 
stande dieselbe  ist,  wie  die  der  acuten  Entzündung  des  Ge- 
hirns.   L'Abeille  m^dicale.    Juni  1848. 


Delirium  nach  dem  Gebrauche  von  schwefelsaurem  Chinin, 
Am  30.  Juli  vori|{;en  Jahres  wurde  Hr.  Dr.  Philipp  er  t  zu  ei- 
ner Frau  gerufen,  welche  geit  8  Tagen  an  einem  kalten  Fieber 
litt,  dessen  Typus  ein  täglicher  war,  der  Mittags  um  1  Uhr  sieb 
einstellte. '  Es  war  8  Uhr  Morgens  und  die  Kranke  in  vollstän- 
diger Apyrexie.  Keine  Contralndication  findend,  den  Anfall  zu 
sistiren,  der  5  Stunden  später  eintreten  sollte ,  reichte  er  das  Chi», 
sulph.  in  nachstehender  Weise:  P.  sulphate  de  quinine  1  Gram- 
me (gr.  15^4),  Sucre  blanc  7  Grammes.(Dr. I,  Seil.  gr. 8Vt)  Al> 
et  div.  len  dix  doses. 

Die  Kranke  sohlte  denselben  Tag  5  Pulver  nehmen^  um  9 
Uhr  damit  beginnend  und  halbstündlich  eins,  so  dass  das  5te 
um  11  Uhr  genommen  werde.  Etwa  IQ  Minuten  nach  dem  er- 
sten Pulver  beklagt  sich  die)  Kranke  über  Schwere  im  Kopfe, 
Gesichtsschwäche  (dblouissement»)  und  Ohrenklingen.  Nach  dem 
2ten  und  3ten  nehmen  diese  Erscheinungen  zu  und  verbinden  sich 
mit  Gastralgie*  Naoh  dem  4ten  entsteht  Irrereden]  mit  unaus- 
Idflchllchrai  Dnrsle.  Um  5  Uhr  Nachnittags  lässt  die  äusserst 
betrübte  Familie  den  Arst  rufen  und  sagt  ihm,  dass  die  Kranke 
nach  dem  verordneten  Mittel  verrückt  geworden  sei.  Er  findet 
sie  in  folgendem  Zustande:  Sie  sitzt  im  Bette  auf,  das  Gesicht 
mit  einer  Schürze  verhüllt;  die  Haut  schwitzt  gelinde;  der  Ppls 
ist  ruhig.  Der  FieberaAfall  war  ausgeblieben.  Die  Kranke  de- 
Jlirirt  in  einem  fort  und  beschäftigt  sich  vorzugsweise  mit  4en 
Tode.  Die  sonst  so  schweigsame  Person  schwätzt  nun  ohne 
Unterlass.  Ihre  Phrasen  sind  durchaus  unzusammenhängend ;  in- 
zwischen antwortet  sie  auf  die  ihr  vorgelegten  Fragen.    Sie  hat 
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Durstf  kann  aber  nicht  schlacken.  Sie  dffnet  den  Mund,  «nd  kaum 
isl  das  Getrink  Aber  die  Lippen  gegangen  j  «o  wirft  sie  es  wie- 
der weithin  aus.  Es  findet  gleichsam  eine  Hydrophobie  Statt. 
Dr.  Ph.  lässt  blos  Senfpflaster  an  die  Untereztremitäten  appU- 
ciren  und  wartet  den  andern  Tag  ab. 

ZweUer  Tag.  Die  Nacht  ist  in  demselben  Delirio  hinge- 
bracht; der  geringste  Wassertropfen  kann  nicht  Terschlnckt 
werden.  Die  Kranke  beschwert  sich  über  unerträgliches  Ohren- 
klingen; Pols  schwach  nnd  freqnent;  Zunge  röthlieh  und  tro- 
cken. Am  Tage  gewinnt  das  Delirium  Intensität.  Die  Kranke 
fühlt  Grausen  über  ihre  Lage.  Mehrmals  will  sie  trinken;  es 
bleibt  vergeblich.  Man  fldsst  ihr  nicht  ohne  Anstrengung  etwas 
(une  gorgie)  Gerstenabkochung  .in  den  Mnnd.  Augenblicklich 
speist  sie  es  wieder  aus  und  benetzt  die  Beistehenden  damit. 
Nichtsdestoweniger  bleibt  ihr  Durst  brennend.  P  h.  lässt  ein  Kly- 
stier  mit  2  Grammen  Laudanum  geben  und  die  Reizmittel  an  den 
Füssen  fortsetzen. 

Das  Fieber  kehrt  nicht  wieder.  Nur  gegen  5  Uhr  Nachmit- 
tags zeigt  sich  allgemeiner  Schweiss  bei  übrigens  ruhigem  Pulse. 
Stets  dasselbe  Delirium  bis  gegen  4  Uhr  Morgens,  um  welche 
Zeit  die  Kranke  in  Schlaf  versinkt ,  nach  dessen  Beendigung  sie 
sich  wieder  im  vollen  Besitze  ihrer  Vernunft  fühlt.  Nachdem 
sie  gegen  48  Stunden  keinen  Tropfen  Wasser  hat  herunter  brin- 
gen können ,  -trinkt  sie  nun  in  vollen  Zügen. 

Brüter  Tag,  1.  August.  Gegen  9  Uhr  Morgens  sieht  Ph. 
die  Kranke  wieder.  Zum  grossen  Theile  ist  sie  von  dem  un- 
terrichtet, was  sich  mit  ihr  seit  dem  90.  Juli  zugetragen.  Sie 
ist  ruhig,  Intelligent  -wie  f^her  und  von  hier  an  bis  auf 
Ohreuklingen ,  das  noch  einige  Zeit  anhält,  ganz  wieder  herge- 
stellt.   L'Abeille  m6dicale,  März  1848.  Droste. 


Das  Verhäitnisi  der  IntermUtens  zu  Qeisteskrmnkkeiien 
ist  ein  dreifaches:  1)  aus  Intermittens  entsteht  Irresein,  S)  In- 
termittens  heilt  Seelenstdrung,  3)  Intermittens  tritt  nnter  der  Ge- 
stalt von  Geisteskrankheit  auf. 

'  Den  ersten  Fall  theilt  Wittkoff  in  der  med.  Ztg.  Rnsslands 
1848,  p.  115  mit.  N.  S.,  ein  glücklicher,  zufiriedener  Gatte,  fühlt 
sich  sehr  krank,  und  klagt  über  unaussprechliche  Leiden.  Es 
kabe  sich  seiner  eine  plötzliche  Gleichgültigkeit  gegen  das  Le- 
ben bemeistert ,  und  nichts  mehr  'verursache  ihm  Freude  auf  der 
Welt,  ja  selbst  seine  liebsten  Gegenstände,  seine  Ckittin  and 
seine  beiden  Kinder  ekelten  ihn  jetzt  an.    W.  vermnthete  eine 
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HypochoHdria  sine  materi^^  da  er  uicht  die  geringsten  Symptome 
einer  Kcankheit  auffinden  konnte.  Wegen  des  Zungenbelags 
Ammon.  muriat, ;  der  Zustand  dauert  so  acht  Tage  fort,  den  9ten 
Tag  wurde  P.  plöizüch  in  seiner  regsten  Beschäftigung  am 
Schreibtisch  Abends  6  Uhr  von  einem  tiefen  Schlafe  überrascht, 
der  2  Stunden  dauerte,  und  mit  reichlichem  Schweisse  endete. 
So  trat  5  Ta^e  iang  stets  dieser  lethargischeSchJaf  zur  bestimm- 
ten Stunde  ein,  und  keine  Zerstreuung  konnte  den  Schlaf  besei- 
tigen. Jetzt  j^urde  Ciiinin  verordnet.  Aus  .einer  Quotidiaiia 
wurde  eine  Tertiana,  und  nach  einigen  Tagen  hörten  alle  Par- 
oxjsmen  auf,  der  Seelenzustand  ist  wieder  der  frühere,  er  sieht 
wieder  mit  Liebe  auf  Weib  und  Kind,  und  giebt  sich  freudig  sei- 
nem ge.wohnten  Lebenslaufe  hin,  denn  alle  krankhaften  Gemnths- 
aufregnngen  haben  ihn  verlassen. 

Einen  andern  noch  viel  eclatanteren  Fall  habe  ich  in  C as- 
pers Wochensshrift  1848,  Nr.  21  als  Intermittens  daemoniaca 
beschrieben,  indem  der  Kranke  sich  besessen  und  Im  Tertian- 
typus  regelmässige  Besuche  vom  bösen  Geiste  zu  erhalten  glaubte, 
der  ihn  denn  Stunden  lang  martere  und  quäle.  Chinin  und  Ung. 
stib.  auf  die  empfindliche  Wirbelsäule  heilten  den  Kranken  voll- 
ständig. 


Geistesstörunff  nach  überstandener  Cholera.  In  der  med. 
Zeitung  Russlands  184S,  Nr.  4.  p.  32,  theilt  Dr.  Krempin  in 
Woronesh  folgenden  Fall  mit 

Am  29.  August  kam  ein  16 jähriger  Cantonist  mit  fieberhaf- 
tem Gastricismus  ins  Spital,  wurde  aber  nach  3  Tagen  als  Recon- 
valescent  entlassen.  Am  6.  Septbr.  wurde  er  von  der  Cholera 
befiallen.  Ordination:  Calemel  und  Opinm..  Am  7..A^.  oxymiir. 
(^etn  Zustand  bosserte  sich  bedeutend,  als  am  11.  ISeptbr.  plotfl^ 
Ijcli  bei  sdieinbarem  Wohlbefinden,  gutem  Appetit  vnd  mhfgem 
Pulse  «in  Deliriuffl  furibundum  ausbrach,  das  am  andern  Tage  in 
eine  nnaalhdrliche  Gesehwitaigkeit  überging.  Hierbei  völlig« 
Scbiaftosigkeit.  Der  Kranke  wird  in  ein  besonderes  SUmmer  ge- 
legt. Auf  den  Kopf  Eisumsdilftge  und  Schmucker'  sehe  Fernen- 
tationen,  in  den  Stadien  Yesicant.  Innerlich  Opium.  Ausserdem 
kalte  IMUler,  nack  weldien  er  mit  ^wollenen  Decken  «^ erwärmt 
wurde.  Doch  alle  Mittel  wirknngslos;  das  anfangs  beruhigende 
Opium  vermehrte  dann  das  Delirium.  Zwei  Wochen  blieb  sein 
Znsland  •  unverfindert.  Am  94.  Septbr;  wurde  Asa  fbetida  und 
Liqu.  C.  Ci  verordnet.  Der  Kranke  spie  die  Arnnei  aus.  Dess- 
hftlb  ein  Olysma  asae  foetidae.  Nach  nenn  Stunden  vollkonsMne 
Ruhe;  das  Delirium  war  geschwunden^  und  Selrlaf  trat  ein.    Am 

Zeitarhr.  f.  Psychiatrie.   V.  4.  44. 


im  iMnern  aafhdrte  tiad  dte  darftus  erwadmeiien  aiiglückitciraten 
Folgen  gar  nicJit  eu  berechnen  waren)  daas  mit  Ansganif^  des 
Jakrefl   1806  der  Ctek.-Batli  Fritxe  die  Besorgung  seiner  ße- 
Schäfte  dem  H.  allein  überlassen  masste,   mit  den  an  sich  schon 
in  der  Charit^   hansenden    drfiekendsten  Uefoelstfinden  in  allen 
Zweigen  der  Verwaltung,   man  bedenke,  dass  Hörn  die  Ur- 
sachen erkannte,  den  ernstesten  Drang  zur  Abstellung  der  Uebel- 
stände  hatte,  immer  erneuete,  so  mühselige  als  langweilige  Vor- 
schläge £ur  gründlichen  Verbesserung  machte,  eben  so  oft  den 
Schmer«,  die  NotK  der  Nichteriiillung  oder  ungenügender  erfuhr, 
endlich  sich  noch  Yertheidigen  musste  gegen  die  Beschuldigungen 
der  „Härte  y  Grausamheit  und  Unwissenheit,  ja  dass  er  noch  für 
die  wichtigsten  Mängel  der  Anstalt  in  Anspruch  genommen  wer- 
den sollte"  —  kurz  man  muss  Horn's  dfltentliche  Rechenschaft 
vom  Jahre  1818  jetzt  wieder  in  die  Hand  und  zu  Herzen  neh- 
men^  um  der  Wahrheit  die  Ehre  zu  §eben,  dass  gegen  das,  was 
H.  in  seiner  Charit^zeit  durcbgelebt,  durchgearbeitet,  durchg^elit- 
ten  hat,   die  ganze  .Personalchronik  seit  jenen  30  Jahren  bis  auf 
heute  den  Vergleich  nicht  aushalten  kann.    Um  so  tiefer  ergrei- 
fen  daher  jetzt  nach  seinem  Scheiden  aus  dem  Leben  die  ein- 
fachen Worte  Horn's  beim  Abgange  aus  der  Charit^,    dass  er 
scheide,  in  seinem  Gewissen  ftber  die  Erfiillung  seiner  schweren 
iPflichten  beruhigt,  —  scheide  mit  dankbarer  Erinnernng  ^n  Alle, 
welche   ihn  In  seinen  guten  Absichten  zum  Wohl  der  Anstalt 
redlich  unterstützt  haben,  und  yerlasse  die  Anstalt  mit  den  herz- 
lichsten Wünschen  für  das  Wohl  derselben.  —  In  meiner  Abhand- 
lung vom  Jahr  1840  nannte  ich  Horn's  ^ifentliche  Rechenschaft 
eine  Schrift,  welche  aus  ihrem  ursprünglichen  Zwecke  der  Selbst- 
▼ertheidigung ,  durch  ihren  hohen  Werth  in  Bezog  auf  Kranken- 
häuser und  Irrenanstalten,  zu  einem  über  dem  längst  vergesse- 
nen Grabe  der  für  einen  Ehrenmann  bittersten  Kränkungen  sich 
seihst  gesetzten  bleibenden  Denkstein  gediegenen  administeativen 
und  praktischen  Wissens  und  Könnens  sich  erhoben  hat  —  und 
ich  wiederhole  dies  Wort  hier  gern. 

Wenn  E.  Hörn  die  Zeit  seiner  Wirksamkeit  in  der  Charit^ 
in  späteren  Jahren  oft  als  die  glücklichste  seines  Lebens  bezeich- 
net hat,  so  hatte  er  Recht  wegen  der  seinem  Selbstbewnsatsein 
wohltlNienden  Erinnerung  an  seine  grdssten  Leistungen  nnter 
den  schwersten  Mühen  und  Sorgen  -r  besonders  aber  auch  im 
Rficfcblick  auf  die  IrrenabthgUung  ^  in  welcher  er  sich  gewiss 
am  glich  liebsten  fühlte  aus  innerem  Beruf,  Und  am  glücklichsten 
war  durch  Erkenntniss  und  Ausführung  Dessen  was  Noth  that 
nnd  Noth  gebot  für  die  in  der  Charit^  zuriickgesetztesten,  über- 
all und  sich  selbst  am  meisten  im  Wege  seienden  unglüdili- 
chen  Seelenkrankeh.  Von  E.  Hörn  datirt  dort  die  Gleichberech- 
tigung, die  Erhebung  der  psychischen . Kranken  und  der  Ps3rchia<- 
trie  den  andern  Kranken  gegenüber^  und  dadnrch  allein  schon 
war  seine  Wirksamkeit  an  der  Berliner  Charit^  eine  segens- 
reiche und  ist  eine  unvergessliche.  E.  Hörn  erhob  aber  anoh 
ans  den  genialen,  jedoch  erfohrungsarmen ,  daher  lockern  Theo- 
remen Reil's,  mit  Hülfe  der  theoriearmen,  ihre  Erfehrong  anf 
dem  Wege  der  Empirie  suchenden  Engländer  (Willis,  Per- 
fect,Cox),  die  Idee  der  indirect- psychischen  Behandlung  zur 
Methode^  zur  indirect-p^^kischen  Methode,  in  Berlin,  in  Deutsch- 
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betasten,  um  die  sckdnen  Geistesaiilftgen  kemm^ufindea.  Die 
Antwort  des  Doctors  war  aber  eiiie  Warnung,  den  Knaben,  nicht 
zu  sehr  anzustrengen,  sondern  ihn  so  viel  als  möglich  zu  scho- 
nen. Der  Mann  aber  antwortete,  alles  was  für  andre  Kinder 
anstrengend  sei,  sei  für  diesen  Knaben  nur  ein  8piel.  —  Man 
fuhr  fort,  den  Knaben  geistig  immer  weiter  und  immer  mehr 
Studiren  zu  lassen,  und  als  nach  zwei  Jährender  Doctor  nach 
dem  Knaben  fragte,  brach  der  Vater  in  Thrftnen  aus ;  der  Knabe 
lebte,  aber  war  —  blödsinnig. 


Ueber  den  CretinUmus  in  ffrossen  Städten  und  dessen  Athn- 
lichkeit  mit  dem  in  den  Alpen  hat  Dr. B/ehrend  in  der  Gaz.  des 
höpit.  Folgendes  ermittelt;  1)  In  grossen  ToUcreichen-Stftdten 
existirt  der  Cretinismus  so  gut,  wie  in  den  Alpen.  9)  Der  Stadt- 
cretinismus  kommt  zumal  in  den  Winkelgässchen,  in  engen,  tief 
liegenden,  dunklen  Woknungen,  also  unter  älmlichen  äussern 
Umständen,  wie  in  den  Alpen  vor.  S)  Der  Stadtcretinismus  ist 
von  dem  Alpencretiaismus  wenig  versckieden;  doch  scheint  sein 
Verlauf  rascher ,  und  sein  Ausgang  in  Marasmus  gewöhnlicher. 
4)  Die  Ursachen  sind  kalte,  stockende^,  feuchte  mit  schädlichen 
Emanationen  gefällte  Luft,  Mangel  an  Licht,  unzureichende  Wär- 
me, Mangel  an  hinreichend  nährenden,  zumal  thierischen  Stoffen; 
Einsamkeit  und  Entziehung  aller  Art  von  Geistesbildung;  Man- 
gel an  (Sinnlichkeit  und  physischer  Pflege  fiberhaupt.  5)  Durch 
alle  diese  nachtheiligen  Potenzen  wird  die  Hämatose  fehlerhaft, 
und  eine  scrofulöse,  rhachitische ,  scorbntische,  anämische,  chlo- 
rotische  Diathese  erzeugt,  während  die  Sinnesorgane  durch  Man- 
gel an  Umgebung  immer  stumpfer  werden. 


Bei  chronischer 'Gehimertoei€hun0  wird  von  v.  Schöller 
das  empyreufnatische  Braunkohlenöl  empfohlen,  das  gegen  diese 
Krankheit  mehr  als  alle  Mittel  (vielleicht  d^roh  seinen  Arsenge- 
halt?)  leiste.  In  seiner  Klinik  zu  Gräiz  sah  der  Empfehler  den 
heftigen,  fixen  Kopfschmerz,  den  Schwindel,  die  Gedächtniss- 
schwäche, die  Schlafsucht,  das  Schielen,  die  lallende  Sprache, 
den  schwankenden  Gang,  selbst  vollkommene  Lähmung  ein^r 
Körperhätfte ,  alles  Symptome  der  bezeichneten  Krankheit,  auf 
den  fortgesetzten  Gebrauch  desselben  fast  gänzlich  verschwin- 
den. Mehrere  Patienten  verliessen  die  Anstalt  in  einem  so  ge- 
besserten Zustande,  dass  sie  noch  lange  Zeit  ausser  derselbeu 
ihr  Leben  auf  eine  ziemMeh  erträgliche  Weise  au  fk-isten  ver- 
mochten.   Die  Anwendungsweise  ist : 
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Im  Innern  anAörte  und  dt«  darftus  erwaobaenan  nnglficklicinten 
Polgen  gar  nicht  evl  berechnen  waren;   daas  nttt  Ausgang  des 
Jahres   1806  der  Cteh.-Rath  Fritse  die  Besorgung  seiner  Ge- 
schäfte dem  H.  allein  fiberlassen  musste,   mit  den  an  sich  schon 
in  der  Cbarit6   hansenden    drückendsten  Uebelstfinden  in  allen 
Zweigen  der  Verwaltung,   man  bedenke ,  dass  Hörn  die  Ur- 
sachen erkannte,  den  ernstesten  Drang  zur  Abstellung  der  Uebel- 
stände  hatte,  immer  erneuete,  so  mühselige  als  langweilige  Vor- 
schlAga  «ur  gründlichen  Verbesserung  machte,  eben  so  oft  den 
Schmer«,  die  NotK  der  Nichterfallung  oder  ungenflgender  erfuhr, 
endlich  sich  noch  Yertheidigen  musste  gegen  die  Beschuldigungen 
der  „Harte  y  Grausamheit  und  Unwissenheit,  ja  dass  er  noch  für 
die  wichtigsten  Mängel  der  Anstalt  in  Anspruch  genommen  wer- 
den sollte"  —  kurz  man  muss  Horn's  diüentliche  Rechenschaft 
yom  Jahre  1818  jetzt  wieder  in  die  Hand  und  zu  Herzen  neh- 
men, um  der  Wahrheit  die  Ehre  zu  ^eben,  dass  gegen  das,  was 
H.  in  seiner  Charit^zeit  durchgelebt,  durchgearbeitet,  durchgelit- 
ten hat,   die  ganze  Personalchronik  seit  jenen  SO  Jahren  bis  auf 
heute  den  Vergleich  nicht  aushalten  kann.    Um  so  tiefer  ergrei- 
fen  daher  jetzt  nach  seinem   Scheiden  aus  dem  Leben  die  ein- 
fachen Worte  Horn's  beim  Abgange  aus  der  Charit^,   dass  er 
scheide,  in  seinem  Gewissen  fiber  die  Erfüllung  seiner  schweren 
Pflichten  beruhigt,  —  scheide  mit  dankbarer  Erinnerung  -an  Alle, 
welche  ihn  in  seinen  guten  Absichten  zum  Wohl  der  Anstalt 
redlich  unterstützt  haben,  und  verlasse  die  Anstalt  mit  den  herz- 
lichsten Wünschen  für  das  Wohl  derselben.  —  In  meiner  Abhand- 
lung vom  Jahr  1840  nannte  ich  Horn's  öffentliche  Rechenschaft 
eine  Schrift,  welche  aus  ihrem  ursprünglichen  Zwecke  der  Melbst- 
▼ertheidigung ,  durch  ihren  hohen  Werth  in  Bezug  auf  Kranken- 
hänser  und  Irrenanstalten,  zu  einem  über  dem  längst  vergesse- 
nen Grabe  der  Ar  einen  Ehrenmann  bittersten  Kränkungen  sich 
seihst  gesetzten  bleibenden  Denkstein  gediegenen  administsativen 
und  praktischen  Wissens  und  Könnens  sich  erhoben  hat  —  und 
ich  wiederhole  dies  Wort  hier  gern. 

Wenn  E.  Hörn  die  Zeit  seiner  Wirksamkeit  in  der  Charit^ 
In  spä)teren  Jahren  oft  als  die  glücklichste  seines  Lebens  bezeich- 
net hat,  so  hatte  er  Recht  wegen  der  seinem  Seihstbewusatsein 
wohltinienden  Erinnerung  an  seine  grässten  Leistungen  unter 
den  schwersten  Mühen  und  Sorgen  -r-  besonders  aber  auch  im 
Rückblick  auf  die  IrrenabtheUung  ^  in  welcher  er  sich  gewiss 
am  glücklichsten  fühlte  aus  Innerem  Beruf,  und  am  glücklichsten 
war  durch  Erkenntniss  und  Ausfölirnng  Dessen  was  Noth  that 
und  Noth  gebot  für  die  in  der  Charit^  surfickgesetstesten,  über- 
all und  sich  selbst  am  meisten  im  Wege  seienden  unglückli- 
chen Seelenkranken.  Von  E.  Hörn  datirt  dort  die  Gleichberech- 
tigung, die  Erhebung  der  psychischen  Kranken  und  der  Psychia- 
trie den  andern  Kranken  gegenther,  und  dadurch  allein  sehoa 
war  seine  Wirksamkeit  an  der  Berliner  Charit^  eine  aegena- 
reiche  und  ist  eine  unvergessUche.  E.  Hörn  erhob  aber  auoli 
ans  den  genialen,  jedoch  erßihrungsarmen ,  daher  lockern  Theo- 
remen Reil's,  mit  Hülfe  der  theoriearmen,  ihre  Erftüirmg  auf 
dem  Wege  der  Empirie  suchenden  Engländer  (Willis,  Per- 
fect,Cox),  die  Idee  der  indirect- psychischen  B^iandlung  mar 
Methode^  zur  indirect-psifehischen  Metl^ode,  in  Berlin,  in  Deutsch- 
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heilanstalt  Eicbberg  duselhst.  Es  Avar  dem  Mitgcliöpfer  des  In- 
stitute leider  nicht  beschieden  die  Vollendung  und  Eröffnung  des- 
selben zu  erleben;  auch  ihm  folgen  seine  Werke  naoh.  DieOe* 
schichte  der  Eberbaclier  Anstalten  als  Central pnnkt  des  Nassaui- 
schen Straf-  und  Irrc^nwesens  in  ihrer  Entwicklung  bis  zur  jetzi- 
gen Hohe  ist  von  dem  Namen  Lindpaintner  unzertrennlich. 


Ernst  Hörn  starb  den  97.  September,  74  Jahre  alt  (gebo- 
ren den  24.  August  1774  zu  Braunschweig)  in  Berlin ,  woselbst 
er  als  2ter  Director  und  Arzt  der  Charit^ ,  als  klinischer  und 
academischer  Lehrer,  als  Schriftsteller,  praktischer  Arzt  und 
Medicinal  -  Beamter  42  Jahre  rastlos  gewirkt  hatte.  Zeit-  und 
Ruhmesgenosse  von  Heim,  Hufeland,  Formey,  Berends, 
H.  Meyer  hat  er  sie  alle  überlebt,  ohne  sich  und  seinen  Ruhm 
überlebt  zu  haben  in  den  Umkreise  seines  Wirkens.  Sein  Ha- 
rne war  und  bliel^  sein  Ruhm  und  ruft  im  Scheiden  den  alten  Glan« 
jeuer  Vorgänger  in  frische  dankbare  Erinnerung. 

In  Betreff  der  äusseren  Lebensverhältnisse  E.  Horn's  hin- 
weisend auf  den,  des  Logos  des  Todten  würdigen,  alles  Fremd- 
artige und  Ungehörige  meidenden  Nachruf  von  vertrauter  Liebes- 
hand (Spenersche  Zeitung  1848.  Nr.  246.  2te  Beil.)  sei  hier  doch 
daran  erinnert,  dass  bei  solch  einem  Manne  die  äusseren  Le- 
bensgeschicke  zugleich  die  Wegweiser  sind  nach  Erziclung  des 
inaern  Lebensbernfs  auf  der  von  höherer  Hand  angelegten  Bahn 
seiner  Lebensgeschichte. 

So  war's  mit  der  Berufung  an  die  Königl.  Charit^  in  Ber-. 
lin.  £.  Hörn  übernahm  die  Stelle  in  dem  verhängnissvollsten 
October  1806,  und  behielt  sie  während  der  damaligen  un- 
glücklichsten und  glücklichsten  Jahre  bis  zum  October  1818. 
Die  sechs  Jahre  des  Falls,  die  necha  Jahre  der  Erhebung  des 
Vaterlandes  in  Krieg  und  Frieden  und  der  welthistorische  Wen- 
depunkt beider  Gegensätze  um  das  Jahr  1812  —  sie  alle  dräng- 
ten in  E.  Hernes  amtliche  Stellung  an  der  ersten  und  grössten 
Krankenheilanstalt  des  ganzen  Staates  in  der  Residenz,  ein  vor 
und  nachher  unerhörtes  Chaos  von  Arbeit,  Last,  Sorge,  Noth 
und,  was  das  grösste,  von  Verantwortlichkeit,  unaufhaltsam,  un- 
vorbereitet, unabweisbar  von  aussen  und  innen  zusammen.  Man 
erinnere  sich,  dass  auch  Hörn  nur  2ter  Arzt  und  Director , 
nie  wirklicher  Director  der  Charit^  war,  dass  die  öconodlische 
und  finanzielle  Verwaltung  derselben  ihm  niemals  anvertraut 
war,  dass  die  vorgesetzten  Behörden  waren:  das  Königl.  Ar- 
mendirectorium ,  die  Regierung,  die  Ministerien  des  Innern ,  der 
geistlichen  u.  s.  w.  Angelegenheiten  und  des  Krieges  und  der  Chef 
des  Militär  medicinal  Wesens,  dass  H.  die  mediciuische  Behandlung 
von  vier  Krankenabth eilungen,  die  Klinik  u.  s.  w.  zu  besorgen  hatte ; 
dass  unmittelbar  nach  seinem  Eintritt  in  dies  üim  neue  und  fremde 
Amt  die  Franzosen  von  der  Anstalt  Besitz  nalimen ,  dieselbe  in 
ein  Lazareth  für  die  französischen  Garden  umzuwandeln  beschlos- 
sen, so  dass  schleunigst  mehrere  Hundert  Kranke  ungeheilt  ent- 
lassen werden  mussten,  die  Gkirden  einen  grossen  Theil  der  besten 
Zimmer  einnahmen,  unsere  Knanken  aufs  Kümmerlichste  unter- 
gebracht werden  mussten,  alle  Ordnung,  alle  Einheit  und  Ruhe 


im  Innern  aufhörte  nnd  die  daraus  erwadwenen  nnglückliciiBten 
Folgen  gar  niciil  £U  berechnen  waren  $  dass  mit  Ausgang  des 
Jahres  1806  der  Oeh.-Rath  Fritze  die  Besorgung  seiner  6e« 
Schäfte  dem  H»  allein  flberlassen  musste,  mit  den  an  sich  schon 
in  der  Charit^  hausenden  drfickendsten  Uebelständen  in  allen 
Zweigen  der  Verwaltung,  man  bedenke,  dass  Hern  die  Ur- 
sachen erkannte,  den  ernstesten  Drang  zur  Abstellung  der  Uebel- 
stAnde  hatte,  immer  erneuetC)  so  muhselige  als  langweilige  Vor- 
sdU&ge  zur  gründlichen  Verbesserung  machte,  eben  so  oft  den 
Schmerz,  die  NotK  der  Nichterfüllung  oder  ungenügender  erfuhr, 
endlich  sich  noch  yertheidigen  musste  gegen  die  Beschuldigungen 
der  „HArte^  Grausamkeit  und  Unwissenheit,  ja  dass  er  noch  für 
die  wichtigsten  Mängel  der  Anstalt  in  Anspruch  genommen  wer- 
den sollte"  —  kurz  man  muss  Horn's  öifentliche  Rechenschaft 
yom  Jahre  1818  jetzt  wieder  in  die  Hand  und  zu  Herzen  neh- 
men, um  der  Wahrheit  die  Ehre  zu  §eben,  dass  gegen  das,  was 
H.  in  seiner  Charit^zeit  durchgelebt,  durchgearbeitet,  durchgelit- 
ten hat,  die  ganze  Personal chronik  seit  jenen  30  Jahren  bis  auf 
heute  den  Vergleicii  nicht  aushalten  kann.  Um  so  tiefer  ergrei- 
fen daher  jetzt  nach  seinem  Scheiden  aus  dem  Leben  die  ein- 
fachen Worte  Hernes  beim  Abgange  aus  der  Charit^,  dass  er 
scheide,  in  seinem  Gewissen  Über  die  Erfüllung  seiner  schweren 
Pflichten  beruhigt,  —  scheide  mit  dankbarer  Erinnerung  -an  Alle, 
welche  ihn  in  seinen  guten  Absichten  zum  Wohl  der  Anstalt 
redlich  unterstützt  haben,  und  verlasse  die  Anstalt  mit  den  herz- 
lichsten Wünschen  für  das  Wohl  derselben.  —  In  meiner  Abhand- 
lung vom  Jahr  1840  nannte  ich  Horn's  ^ITentliche  Rechenschaft 
eine  Schrift,  welche  aus  ihrem  ursprünglichen  Zwecke  der  8elbst- 
▼ertheidigung ,  durch  ihren  hohen  Werth  in  Bezug  auf  Kranken- 
hänser  und  Irrenanstalten,  zu  einem  über  dem  längst  vergesse- 
nen Grabe  der  fiBr  einen  Ehrenmann  bittersten  Kränkungen  sich 
selbst  gesetzten  bleibenden  Denkstein  gediegenen  administnativen 
nnd  praktischen  Wissens  und  Könnens  sich  erhoben  hat  —  und 
ich  wiederhole  dies  Wort  hier  gern. 

Wenn  E.  Hörn  die  Zeit  seiner  Wirksamkeit  in  der  Charit^ 
in  späiteren  Jahren  oft  als  die  glücklichste  seines  Lebens  bezeich- 
net hat,  so  hatte  er  Recht  wegen  der  seinem  Seihstbewusstsein 
wohlthuenden  Erinnerung  an  seine  grikist«!  Leistungen  unter 
den  schwersten  Mühen  und  Sorgen  -r  besonders  aber  auch  im 
Rückblick  auf  die  Irrenabtheilunff ,  in  welcher  er  sieh  gewiss 
am  glücklichsten  fühlte  aus  innerem  Beruf,  und  am  gificklichsten 
war  durch  Erkenntniss  und  Ausführung  Dessen  was  Noth  that 
nnd  Noth  gebot  für  die  in  der  Charit^  zurückgesetztesten,  über- 
all und  sich  selbst  am  meisten  im  Wege  seienden  unglückli- 
chen Seelenkrankeh.  Von  E.  Hörn  datirt  dort  die  Gleichberech- 
tigung, die  Erhebung  der  psychisdien  Kranken  und  der  Psychia- 
trie den  andern  Kranken  gegennber^  und  dadurch  allein  sohoa 
war  seine  Wirksamkeit  an  der  Berliner  Charit^  eine  segens- 
reiche und  ist  eine  unvergessliche.  E«  Hörn  erhob  aber  auch 
aus  den  genialen,  jedoch  erfohrungsarmen ,  cüther  lockern  Theo- 
remen ReiTs,  mit  Hülfe  der  theoriearmen,  ihre  Erfahrung  anf 
dem  Wege  der  Empirie  suchenden  Engländer  (Willis,  Per* 
fect,Gox),  die  Idee  der  indirect- psychischen  Behandlavg  mr 
Methode^  anr  inäirect^sj^hischen  Uetl^ode,  In  Berlin,  in  Deutsch- 
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land,  drfiber  hinaus  und  ward  als  praMUcher  Ani  und  Irren'* 
artt  der  entschiedenste  und  hervorragendste  seiner  Zeit. 

Die  Hörn' sehe  indirect  -  psychische  Methode  ist  die  auf 
psychische  Kranke  angewandte  John  Brown'sche  Theorie,  die 
Erregungstheorie ^  die  Theorie  der  ^^indirecten  SchwtUhe,"  — * 
Ich  gebe  diesen  ßedanlcen  einfach  hin,  ohne  Begründung^  er  ist 
jedoch  kein  Spiel  mit  Worten,  sondern  hat  den  Ernst  der  Walir^ 
Jiett  für  sich ,  ist  historische  Erkennlniss ,  vollendete  Thatsache 
der  Entwickelnngsgeschichte  der  Psychiatrie  and  dieses  Einen 
ihrer  Repräsentanten.  —  Wie  E.  Hörn  aber  die  directen  and 
indirecten  Schwächen  der  Erreguiigstheorie  bald  in  der  MedUim 
Überwand  durch  den  fortschreitenden  eigenen  nnd  Krankheits- 
Geniud,  so  erstarkte  darch  seine  Torartheilsft*ele  Auffkissang  des 
OesammtBustandes  der  Irren,  durch  kritischen  Scharfblick  über 
die  somatischen  und  psychischen  Krankheits- Symptome,  dordi 
grosse  imponirende  Menschenkenutniss ,  allgemeine  menschliche 
Bildung,  und  durch  jenen  Blick  nnd  Takt,  welcher  sich  weder  leh« 
ren  noch  lernen,  weder  schreiben  noch  beschreiben  lässt,  die 
indirect-psycliische  Methode  unter  seiner  Hand  zu  einem  gewal- 
tigen Mittel  gegen  hartnäckige  Seelenkrankheiten ,  ohne  bu  ei- 
nem blossen  Apparat  direct- somatischer  Schmerserregnngsmittri 
herabempirisirt  eu  werden.  Auch  E.  Hörn  würde  ich%veriicli 
seinen  indirect -ps3rchischen  Heilapparat  anderswo,  in  einer 
Zweckmässig  eingerichteten  und  mit  allen  psychischen  Hülfsmitteln 
rersehenen  Irrenheilanstalt  gerade  so  ausgedehnt  haben,  wie  in 
der  Irrenabtheilung  der  Charit^,  bei  dem  dortigen  Mangel  an  den 
an  eine  solche  «u  machenden  Anforderungen  und  bei  dem  Ueber- 
fluss  an  zum  Theil  demoralisirten ,  jedenfalls  schwerer  als  an- 
dere ztt  zügelnden  Berliner  Irren  niederen  Standes.  In  der- 
Charit6  musste  daher  diese  Methode  unter  irgend  welchem  Na- 
men, sich  am  längsten  halten. 

Die  erste  Vorlesung  E.  Horn's  über  psychische  KrankJieiten 
werde  ich  gehdrt  haben  ' —  ein  Privatissimnm,  zn  welchem  er  von 
uns  ersucht  wurde.  Nicht  recht  in  seinem  Element  in  der  theoreti- 
schen Einleitung,  war  er  es  ganz  In  dem  praktischen  Theile,  am 
reichsten  und  originellsten  in  der  Casuistik.  Seine  Krankheits- 
bilder waren  meisterhafte  Skizzen ,  hingeworfen  mit  jenem  äch- 
ten Humor,  welcher  der  Ausdruck  ist  der  Beherrschung  desCte- 
genstandes  bei  voller  Erkenntniss  des  Widerspruchs  in  sich,  des- 
sen Darstellung  als  Komik,  Satyre,  Ironie  erscheint,  dessen  we-^ 
sentlicber  Hintergrund  aber  die  Liebe  zu  dem  Gegenstände  und 
daher  der  tiefere  Ernst  nach  Ausgleichung  der  gestdrten  Har- 
monie ist. 

In  der  wissenschaftlichen  Deputation  für  das  Medicinalwesen 
war  E.  Hörn  vom  Jahre  1811  bis  zu  seinem  Tode,  27  Jahre, 
auch  der  erste  Vertreter  und  Sachverständige  der  Psychiatrie, 
der  psychisch-gerichtlichen  Medtcin.  An  seine  musterhafte  Pflicht- 
erfüllung auch  in  diesem  amtlichen  Verhältnisse,  so  wie  daran, 
dass  er  nie  in  den  Sitzungen  fehlte,  dass  er  zu  den  Trägem  und 
Stützen  derselben  gehörte,  ist  in  dem  vorbemerkten  Necrolog 
gedacht  worden.  Mir,  dem  es  eine  Reihe  von  Jahren  in  meinem 
Verhältniss  zum  Ministerium  vergönnt  war,  von  E.  Horn's 
psychisch -gerichtlichen  Snperrevislons  -  Arbeiten  and  Gutachten 
Einsicht  zu  gewinnen,   ist  es  Pflichtgefühl,  hinzuzufügen,  dass 
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er  «uii3cli«t  und  ;suniei«t  strenge  gegen  sich  in  Bearbeitung  nnd 
Beurtheiluug  der  8aclie  war  und  deshalb  strenge  gegen  Andere 
erschien,  weil  er  nie  weder  sich  noch  die  »Sache  gehen  lieis. 
Heine  Gutachten  waren  nicht  sowohl  psychologische  als  auch 
psychiatrische,  Resultat  seiner  ansgezeichncten  IrrenArstlichen 
Krkenntnisil  und  KrAüirung.  l>aa  Charakteristische,  Gewichtige 
in  seiueu  klaren  Arbeiten  hatte  den  überzeugenden  Grand  in  der 
Vailo  seiner  Erfahrung  als  praktischer  Irrenarat,  welche  Kraft, 
ohne  sie  liesoiiders  merklich  oder  geltend  zu  omchen^  sich  seinem 
Gutachten  assimilirte,  Materie  und  Geist  desselben  organisch 
durchdringend. 

Unsere  Seitschrill  für  Psycjiiatrie  löscht  mit  dou  Namen 
„Ernst  Horn'^  den  ersten  berühmten  Irrenarzt  aus  der  Reihe 
ihrer  Alltarbefter,  ihr  Ehrenmitglied;  unaualöschlicb  steht  sein 
Name  nnd  die  Zeit  seines  Wirkens  in  der  Psychiatrie  unter 
den  Irren&rzteu ,  welche  nicht  so  egoistisch ,  d.  h.  unhistorisch 
»ind,  daas  Einer  denken  sollte:  vor  mir  keine  Psychiatrie!  — 

Zwischeu  £.  Hörn  und  Lindpaintner,  dem  auch  aus  un- 
serem Verbände  geschiedenen,  dem  vielleicht  letzten  Nichtarzte 
und  Director  einer  deutschen  Landes  -  Irrenanstalt ,  Hessen  sich 
vielerlei  vergleichende  Beziehungen  suchen  und  finden.  Ausser 
Raum  und  Zeit  fehlen  mir  Simi  und  Absicht.  Denn  wenn  nach 
jenem  Klassiker  die  Geschichte  gleich  der  Luftröhre  Fremdarti- 
4ges  und  Ungehöriges  nicht  vertrügt,  sondern  ausstösst,  so  ist 
es  bei  dem  Rückblick  auf  das  persönliche  und  wissenschaftliche 
Leben  und  Wirken  eines  Mannes  wie  E.  Hörn,  im  ernsten 
Hinblick  auf  den  Todten  mit  dem  Auge  der  Pietät,  an  sich  schon 
sehr  sch^'vr,  den  rechten  und  würdigen  Gesichtspunkt  zu  treffen, 
noch  viel  schwerer  und  gewagter  die  vergleichende  Charakteri- 
stik von  M&nnern,  welche  nidit  nur  ausserordentlich  fern  von 
einander  und  auf  sehr  verscJiiedenem  Standpunkte  stehen,  son- 
dern mehr  noch  durch  Natur,  Geschick  und  Bildung  eigenthura- 
lich  angelegte  und  ausgeführte  Gestalten  sind.  Jedoch  selbst  bei 
solchen  ist  die  innere  Rechtschaffenheit  und  Sittlichkeit  der  tie- 
fere gemeinsame  Grund  wirklicher  Grösse  im  amtlichen  und  wis- 
senschaflUchen  Leben  und  Wirken.  Wo  Wort,  Schrift  und  Werk 
mit  der  persönlichen  gewissenhaften  Ueberzeugung ,  mit  der  er- 
probten Treue  des  sittlichen  Selbstbewnsstseins  nicht  in  Einklang, 
nickt  Eins  sind,  da  wird  das  Aechte  und  Rechte  in  Amt  und 
Wissenschaft  nicht  geschaffen  und  selbst  der  Stern  des  Genies 
erglänzt  in  falschem  Lichte  auf  der  Sein  und  Sdiein  sondernden 
und  richtenden  Bahn  der  Geschichte. 

December  1848.  Damermo* 
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